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Introducere 


Importanţa echilibrului acido-bazic pentru sănătatea 
noastră este recunoscută de un număr din ce în ce mai 
mare atât de bolnavi, cât ȘI de terapeuti. 


In cartea mea Echilibrul acido-bazic, am explicat ce 
este acest echilibru şi cum îl putem corecta, atunci 
când el nu mai există, pentru a ne recăpâta sănătatea. 


Experienta a aratat, totuși, necesitatea de a aprofunda 
diferite aspecte, astfel încât să facem această corectare 
mai uşor de realizat pentru cititor. Există numeroase 
întrebări cu privire la interpretarea măsurătorilor pH- 
ului urinar, alegerea alimentelor, stabilirea meniurilor 
alcaline, dozarea suplimentelor bazice etc. 


Scopul cărţii Reg/azi-vă echilibrul acido-bazic, pe care o 
ţineţi acum în mână, este de a aduce aceste lămuriri 


atât de necesare. Din acest punct de vedere, este o 
carte eminamente practică. Formând ea însăşi un tot, 
cartea constituie și O completare ideală a primei mele 
cărți Echilibrul acido-bazic. 


Volumul are trei părţi, fiecare corespunzând uneia 
dintre marile întrebări pe care am putea să ni le punem 


vizavi de acest subiect: 


1. Am o aciditate crescută? 


După o scurtă prezentare a definiţiei acidității, sunt 


trecute în revistă testele pe care le avem la dispoziţie, 
urmate de maniera în care se pot aplica și, mal ales, 


interpreta. 


2. Cum să te dezacidifici prin alimentaţie? 


Alimentatia joacă un rol fundamental în echilibrul aci- 
do-bazic, iar în această parte vom găsi liste detaliate de 
alimente alcalinizante, acidifiante și acide, o clasificare 
a alimentelor în functie de puterea lor de acidificare, 
reguli pentru o alimentație echilibrată, analiza meselor 
curente, dar acidifiante, precum şi numeroase 
propuneri de meniuri alcaline. 

3. Cum să neutralizezi și să elimini acizii? 

Curele de suplimente bazice — deseori incorect aplicate 
— sunt explicate aici în amănunt: cum să dozezi bazele, 
cât timp trebuie ţinută cura, cum să îi controlezi 
eficacitatea, care sunt produsele de care dispunem etc. 
De asemenea, sunt abordate următoarele subiecte: 


cum să drenezi acizii către exteriorul corpului ȘI cum 
să te revitalizezi cu aj utorul revitalizanţilor bazici. 


PARTEA I 


Definitia acidității 


CAPITOLUL 1 


Ce este echilibrul acido-bazic? 


Substantele care intră în alcătuirea și funcţionarea 
organismului nostru sunt foarte numeroase: vreo 
douăzeci de aminoacizi, mai multe zeci de zaharuri ȘI 
acizi grași, în jur de patruzeci de vitamine și 
aproximativ o sută de minerale ŞI oligoelemente. 
Fiecare dintre aceste substanţe joacă unul sau mai 
multe roluri precise în organism. 


In ciuda diversităţii, este posibilă clasificarea lor în 
două mari grupe: substanţe bazice (numite și alcaline) 


si substante acide. 


Aceste două tipuri de substanțe au caracteristici 
diametral opuse care, însă, se completează. Astfel, 
pentru a fi sănătos, organismul nostru are nevoie atât 
de unele, cât ȘI de celelalte. Când sunt prezente în 


cantităţi egale, intre acizi și baze se creează un 


echilibru: este ceea ce se numeşte echilibrul acido-bazic. 


Echilibrul acido-bazic nu este singurul echilibru or- 
ganic necesar sanatatii noastre. Dimpotrivă, exista 
multe altele. De exemplu, echilibrul dintre activitate şi 
odihnă, dintre starea de veghe și somn, inspirație și 
expirație, sângele venal ȘI sângele arterial, aportul ȘI 
consumul de energie, producerea și eliminarea 
toxinelor etc. Și aşa cum este dăunător pentru noi să 
rupem unul dintre aceste echilibre — de pildă, să 
mâncăm mai mult decât ne cere organismul sau să nu 
ne odihnim suficient pentru a putea compensa 


activitatea cotidiană —, și prezența excesivă de 
substanţe acide şi bazice este nefastă pentru sănătatea 


noastra. 


Ce este un acid? 


Cu toţii am gustat dintr-o lămâie sau dintr-o rubarbă, 
aşa ca suntem familiarizați cu cea mai evidentă 
caracteristică a acizilor: gustul. Însă faptul de a saliva 
abundent pentru a ne feri de acizii din aceste alimente, 
diluându-i, ne face să devenim conștienți de o altă 
proprietate a lor: caracterul agresiv sau, mal precis, 
COTOZÍV. 


De această ultimă proprietate se profită de altfel sub 
diferite forme în viaţa cotidiană: se foloseşte oţetul 
pentru a dizolva depunerile de calcar de pe cazi și 
cratițe. Numeroase produse de curăţat își datorează în 
mare măsură efectele acizilor pe care îi conţin. 
Caracterul coroziv al acizilor este evidenţiat prin 
experiența bine cunoscută a unei bucăţi de carne sau a 
unei monede puse într-o băutură pe bază de cola. 
După câteva zile, carnea se dizolvă şi nu mai este 
vizibilă, iar moneda este roasă la suprafaţă. 


Din punct de vedere chimic, acizii sunt definiti ca 
substanțe ce eliberează ioni de hidrogen (H) când sunt 
în soluţie în apă. Eliberarea de ioni nu este identică sau 
uniformă pentru toţi acizii: unii eliberează mai multi 
ioni decât alții. Prin urmare, există procente variabile 
de aciditate. De exemplu, rubarba sau lămâia sunt 
mult mai acide decât căpșunele sau roşiile, care sunt și 
ele alimente acide. 


Cu toate acestea, gustul nu este un mod infailibil de a 
determina caracterul acid al unui aliment, căci acizii 
conținuți de acesta pot f neutralizaţi ȘI gustul lor 


anulat prin prezenţa altor substanţe. Carnea ȘI cerealele 
nu sunt acide la gust, şi totuși sunt alimente 
acidifhante. 


Dincolo de sistemul de măsurare a gradului de 
aciditate — pH-ul, despre care vom vorbi mai târziu — 
este posibil să se determine dacă ceva este sau nu acid 
analizându-i conţinutul de minerale. Mineralele pot fi 
împărţite în două grupe: minerale acide şi minerale 
bazice. Principalele minerale acide sunt: sulful, clorul, 
fosforul, fluorul, iodul şi siliciul. 


Atunci când un corp conţine mai multe minerale acide 
decât bazice, el va fi numit acid. Astfel, apele minerale, 
care conţin ambele tipuri de minerale, se vor numi 
alcaline atunci când mineralele bazice, precum calciul 
şi magneziul, predomină și acide atunci când sulful, 
clorul ȘI gazul carbonic apar într-o cantitate mai mare. 


Alunele, de exemplu, un aliment bogat în fosfor, sunt 
mai acide decât migdalele, care conţin fosfor, dar într- 
o cantitate mal mică. 


Ce este o bază? 


Contrar substanţelor acide, bazele nu eliberează sau 
eliberează foarte puţin hidrogen. De altfel, cu cât 
eliberează mai puţini ioni de H, cu atât ele sunt mai 
puţin acide sau, altfel spus, cu atât sunt mai bazice. 


În plus, şi spre deosebire de acizi, bazele nu au 
proprietăţi agresive. Sunt substanţe „dulci“. Astfel, 
dacă pe o rană deschisă picurăm suc de lămâie, acesta 
va provoca arsuri puternice, pe când laptele nu are 
acest efect. Substanțele alcaline sunt, de altfel, folosite 
pentru a lupta împotriva stricăciunilor produse de 
acizi. Sucul de cartofi va calma durerile provocate de 


hiperaciditatea gastrică ȘI laptele băut în cantități mari 
va f un mijloc eficient pentru a neutraliza otrăvurile 
acide înghiţite din greşeală. 


0 1 2 3 4 5 6 7 B 9 10 11 12 13 14 
acid pH neutru alcalin 


La gust, alimentele bazice se caracterizează printr-un 
gust slab acid. Mai mult, în cele mai bazice dintre 
alimente, precum  bananele, migdalele, laptele 
proaspat, nu descoperim nici cel mai slab gust 
acidulat. 


Minerale bazice sunt: calciul, potasiul, magneziul, SO- 
diul, fierul, manganul, cobaltul şi arama. Dintre 
acestea, magneziul este mineralul aflat în cantitatea cea 
mai mare în organismul nostru: mai mult de un 
kilogram, localizat în cea mai mare parte în oase. 


La fel ca în cazul acizilor, gustul nu este un criteriu 
care să ne permită să decelăm caracterul bazic al unui 


element. Unele alimente, de exemplu pâinea și zahărul 
alb, nu au gust acidulat, și totuși nu sunt alimente 
bazice. Acizii pe care îi conţin aceste alimente sunt 
eliberați în cursul digestiei și a metabolizării lor de 
catre organism. 


Care este sistemul de măsurare a acidității? 


Deoarece diferenţa dintre un acid și o bază constă în 
capacitatea acestora mai mică sau mai mare de a 
elibera ioni de hidrogen, unitatea de măsură a gradului 
de aciditate sau de alcalinitate este pH-ul, adică - 
puterea sau potențialul (p) de a elibera ioni de 


hidrogen (H). 


Cencentraţie în ioni H* 
sau în aciditate prin unitate pH 


AR [NL re ză 
7= neutralitate = zero aciditate 
1H* 10 = 15,40 


(extras din cartea Terrain acide, de Jacques Fontaine, ed. Jouvence) 


Scala de măsurare a pH-ului merge de la O la 14. 
Cifra 7 indică echilibrul dintre acizi și baze, deci un 


pH neutru. Cu cât potenţialul de eliberare de ioni H 
este mai mare, cu atât cifra pH-ului devine mai mică, 
de la 6 la 0, ceea ce înseamnă aciditatea absolută. 
Invers, cu cât pH-ul este mai bazic, cifra este mai 
mare, de la 8 la 14, paisprezece fiind alcalinitatea 
absolută (adică o eliberare de ioni de H nulă). 


Scala de măsurare a pH-ului se prezintă invers decât 
ne-am aștepta, deoarece cu cât gradul de aciditate este 
mai mare, cu atât cifra pH-ului este mai mică. 


Trebuie subliniat, de asemenea, că trecerea de la o cifră 
la alta a scalei de măsurare nu este aritmetică, ci 


logaritmică, ceea ce înseamnă că valorile ce separă 


unităţile unele de altele nu sunt egale de-a lungul 
scalei, ci cresc pe măsură ce se depărtează de poziţia de 
echilibru. Valorile sunt multipli de 10 la fiecare unitate 
(a se vedea şi schema de mai jos). Altfel spus, dacă 
concentrația de ioni H este de 10 la un pH egal cu 6, 
ea este de 100 la pH de 5, de 1 000 la pH de 4, de 10 
000 la pH de 3. Diferenţele între un pH de 6 și unul 
de 5, pe de-o parte, şi pH-ul de 5 şi cel de 4, pe de altă 
parte, nu sunt egale, deoarece ele sunt de 90 în primul 
caz şi de 900 în al doilea caz. 


Concret, aceasta înseamnă că gradul de aciditate este 
mult mai mare decât am putea crede, dacă am lua în 
calcul doar progresia cifrelor. Atunci când pH-ul 
urinar trece de la G la 5, de exemplu, acidificarea este 
mult mai mare decât atunci când trece de la 7 la 6. 


Măsurarea pH-ului diferitelor substanţe se face cu 
ajutorul unei hârtii reactive speciale, numită hârtie 
turnesol. Pus în contact cu o diluţie a substanţei de 
testat, turnesolul își schimbă mai mult sau mai puțin 
culoarea, indicând astfel gradul de aciditate sau de 
alcalinitate al compusului respectiv (Capitolul 2). 


Ce sunt acizii tari și acizii slabi? 


Independent de gradul de aciditate care poate fi 
masurat cu ajutorul scalei pH-ului, acizii se impart in 
acizi tari ȘI acizi slabi. De fapt, ei nu se prezinta decât 
rareori în stare liberă sau izolaţi, deseori fiind legaţi de 
baze. Ori, atunci când baza asociată cu un acid este 
puternică (din punct de vedere chimic), acidul 
contează prea puţin în legătura chimică. Este numit 
slab pentru că poate fi ușor înlăturat. Dimpotrivă, 
atunci când baza este slabă, acidul capătă o mult mai 
mare relevanţă. Este stabil, se combină greu cu alți 
compuși, fiind definit drept un acid puternic. 


Din punct de vedere fiziologic, distincţia dintre acizii 
tari și slabi este cât se poate de utilă deoarece acizii tari 
— din cauza stabilităţii şi a dificultății lor de a se 
combina — sunt mai greu de neutralizat şi de eliminat 
din organismul nostru decât acizii slabi. 


Acizii tari provin în principal din proteinele animale. 
Este vorba, în special, despre acizii urici, sulfurici și 
fosforici. Evacuarea lor necesită un efort deosebit al 
ficatului, în procesul de neutralizare, s] al rinichilor, in 
procesul de eliminare. De altfel, aceştia din urmă nu 


pot elimina decât o cantitate bine definită de acizi tari 
pe zi, excedentul acumulându-se în ţesuturi. Prin 
urmare, consumul de proteine animale trebuie 
controlat cu strictețe. 


Acizii slabi sunt, înainte de toate, de origine vegetală 


(hidraţi de carbon şi proteine vegetale), exceptie 
facând cei proveniți din iaurturi, zer etc., care sunt de 
origine animală. Este vorba despre acidul citric, oxalic, 
piruvic, acetilacetic etc. Acizii slabi sunt numiți și 
volatili căci, odată oxidaţi, se elimină sub formă 
gazoasă prin plămâni, anume drept gaz carbonic 


(CO,) sau vapori de apă. 


Eliminarea este uşor de efectuat şi nu este limitată din 


punct de vedere cantitativ, ca în cazul acizilor tari şi 
nonvolatili, eliminaţi prin rinichi. Atunci când 
organismul vrea să intensifice eliminarea acizilor 
volatili, este suficient să mărească schimbul respirator, 
adicà amplitudinea mișcărilor toracice. 


pH și sănătate 


Organismul nostru funcţionează la parametrii optimi 
când mediul intern, în totalitatea sa, are un pH de 
7,39, deci Ușor alcalin. Variaţiile normale ale acestui 
pH sunt foarte slabe: până la 7,36 în partea acidificării 
şi până la 7,42 în partea alcalinizării. Dacă aceste cifre 
sunt depășite, avem de-a face fie cu acidoză (de la 7,36 
la 7), fie cu alcaloză (de la 7,42 la 7,8). Dacă şi aceste 
ultime limite sunt depășite, corpul nu mai poate 
funcţiona și survine moartea. 


moarte acicloză alcaloza moarte 
— — 
6 7 7,36 7,42 78 9 


Zona de sănătate se întinde de la un pH de 7,36 la un 
pH de 7,42, iar starea de boală se instalează cum apare 
acidoza sau alcaloza. Dintre aceste două variante, 


acidoza este de departe cel mai des întâlnită — mai 
mult de jumaâtate din populaţie suferă de acidoză — ȘI 
despre ea vom vorbi în această carte. 


pH-ul diferitelor lichide organice și țesuturi variază de 
la o componentă a organismului la alta. Atunci când se 
vorbeşte despre un pH ideal pentru organism, acela de 
7,39, este vorba, înainte de toate, de cel al sângelui și, 
într-o mică măsură, de cel al ţesuturilor organice, adică 
de cel al ansamblului de lichide organice precum 
limfa, lichidele extracelulare (care înconjoară celulele) 
şi intracelulare (din interiorul celulelor). Sângele este, 
de fapt, „un suc cu totul special (Goethe), al cărui pH 
trebuie să rămână stabil pentru ca organismul să se 
menţină-n viaţă. Orice modificare a pH-ului sanguin, 
fie ea și minimă, este corectată rapid de organism, iar 
pH-ul este readus la limita optimă de 7,39. În caz 
contrar, problemele fizice nu întârzie să apară. 


În ceea ce priveşte pH-ul țesuturilor organice, acestea 
pot suferi modificări mai importante decât cele ale 
pH-ului sângelui, deși foarte limitate și ele, întrucât nu 
trebuie să depășească barierele de 7,36 şi 7,42 pentru 
ca organismul să rămână în stare de sănătate. 


Unele persoane vor fi surprinse auzind că pH-ul nu 
trebuie să se modifice cu mai mult de o jumătate de 
unitate pentru a nu surveni moartea, deoarece au 
putut constata, măsurându-și pH-ul urinar, că acesta 
avea valori foarte scăzute, de 6, ba chiar 5 sau 4,5. 
Situaţia este posibilă — fără ca aceste persoane să fie 
grav bolnave, căci pH-ul ideal pe care l-am menţionat 
mai sus este cel al sângelui sau, într-o manieră 


generală, cel al ţesuturilor organice. Există, însă, 
numeroase lichide organice — precum urina care nu 
rămâne în corp, ci este eliminată — şi organe al căror 
pH este foarte departe de valoarea ideală, tără ca acest 
lucru să fie anormal. 


De exemplu, sunt cu adevărat acide: mediul interior al 
intestinului subţire (pH de 6), straturile de la suprafața 
pielii (5,2), mediul gastric (2). Şi, dimpotrivă, sunt 
foarte bazice: straturile profunde ale pielii (un pH de 
7,35), sucurile pancreatice (de la 7,5 la 8,8) şi 


interiorul colonului sigmoid (8). 


Aceste valori diferite sunt normale și corespund unor 
nevoi precise ale organismului. De exemplu, aciditatea 
mediului gastric este indispensabilă pentru a putea 
avea loc, în stomac, digestia proteinelor; la rândul ei, 
aciditatea pielii ajută la distrugerea microbilor care 
încearcă să pătrundă în organism. 


Restabilirea echilibrului acido-bazic nu înseamnă deci 


să corectezi pH-ul din mediul gastric (care este de 2) 
astfel încât să urce la 7 — ceea ce ar provoca probleme 
digestive grave —, ci acest proces implică restabilirea 
pH-ului țesuturilor organice deoarece, aşa cum am 
văzut, pH-ul din sânge nu se modifică, practic, deloc. 
De fapt, acidificarea tesuturilor organice este cauza 
problemelor de sănătate datorate acidității. 


Cum se apără corpul 
în fata acidificării? 


La fiecare dezechilibru dintre baze şi acizi, fie că se 
manifestă la nivelul țesuturilor organice, în general, 
sau al unui organ, în particular, organismul trebuie să 
reacționeze pentru a-și menţine echilibrul. Pentru 
aceasta, corpul dispune de două posibilităţi. Prima 


constă în reducerea substanțelor în exces, prin 
evacuarea lor în exterior, iar a doua în neutralizarea 
unei parți din aceste substanţe, prin formarea de săruri 
neutre cu ajutorul unor materii cu proprietăți inverse. 


Să analizăm mai îndeaproape primul dintre aceste 


două procese. 


Evacuarea excedentului de acizi se face prin organele 
excretoare destinate acestei eliminări: plămânii şi 
rinichii. 

Calea cea mai rapidă de a ne debarasa de un aport 
brusc de acizi o reprezintă căile respiratorii. Oxidând 
acizii, plămânii nu au decât să-i elimine odată cu 
fiecare expirație, sub formă de gaz carbonic și vapori 
de apă. Acest lucru este la îndemâna oricui, deoarece 
este suficient să măreşti amplitudinea și ritmul mișcă- 
rilor respiratorii pentru a intensifica eliminarea, 
adaptând-o necesităţilor momentului. 


Din nefericire, această metodă de a acționa nu este 
eficientă decât pentru acizii slabi. 


Acizii tari, în schimb, care sunt nonvolatili, nu pot fi 
eliminaţi sub formă gazoasă prin plămâni, ci vor trebui 
eliminaţi sub formă solidă, prin rinichi. Acidul uric, 
acidul sulfuric etc. sunt filtrati dincolo de sânge, prin 
rinichi, şi eliminați din corp, diluati în urină. Contrar 
plămânilor, rinichii nu pot adapta eliminările 
trebuinţelor organice. Chiar şi când lucrează bine, 
cantităţile evacuate nu depășesc un anumit procent 
zilnic. 


Acumularea excedentelor de acizi într-un țesut ar f 
astfel iremediabilă dacă nu ar exista o altă cale de 
evacuare a lor: pielea și, mai precis, glandele 


sudoripare. Adeseori acest organ excretor nici nu este 
menţionat, însă el este foarte util pentru eliminarea 


acizilor. 


Răspândite pe întreaga suprafaţă a corpului, glandele 
sudoripare — în număr mai mare de două milioane — 
sunt capabile să elimine acizii tari, căci ele 
funcţionează ca și rinichii și elimină același gen de 
deşeuri ca aceştia. Diluaţi în transpiratie, acizii tari pot 
astfel părăsi organismul, deşi în cantități mal mici 
decât prin urină, căci eliminăm doar 0,8 litri de 
transpirație pe zi, faţă de 1,5 litri de urină, iar 
transpiraţia conţine mai puţine toxine decât urina. 


Ce este sistemul tampon? 


Acizii şi bazele sunt substanţe care au caracteristici 
opuse. Atunci când se asociază unele cu celelalte, 
proprietăţile lor se anulează. Acest proces este similar 
celui care se produce când două lucruri opuse, precum 
frigul și căldura, negrul ȘI albul etc., sunt amestecate. 
Proprietăţile lor se anulează Și rezultă o temperatură 
care nu este nici caldă, nici rece, ci călduță, o culoare 
care nu este nici negru, nici alb, ci gri. 


In chimie, rezultatul amestecului dintre un acid și o 
bază este cunoscut sub numele de sare neutră, căci nu 
are nici proprietăţi acide, nici proprietăţi bazice: 


I acid +1 bază =] sare neutră 


O sare neutră nu mai influențează pH-ul soluției 
căreia îi aparține (sângele sau serurile celulare, de 
exemplu). Posibilitatea de a neutraliza un acid 
adăugându-i o bază este folosită de organism pentru a 
corecta diferenţele pH-ului, pe lângă eliminarea 
acizilor prin organele excretorii. Neutralizarea acizilor 


restabilește astfel echilibrul acido-bazic, căci pH-ul 
țesuturilor organice, situat la 7,39, este şi el aproape 
neutru. 


Substantele bazice pe care organismul le va folosi 
pentru a neutraliza sau reține acizii tari neeliminați, 
dar şi acizii slabi ce apar brusc în masă, se gasesc cam 
peste tot în corpul nostru, și nu numai în corp, cum se 
consideră adesea. 


Desigur, bazele din sânge sunt folosite, pH-ul sângelui 
neputând, totuşi, să varieze decât într-un procent 
infim, nefiind decât foarte puţin solicitate. Corpul va 
recurge, în consecinţă, la baze ce se găsesc în zone mai 
puţin importante ale organismului, precum tesuturile 
organice, adică organele. 


Tesuturile cedează baze pentru neutralizarea acizilor. 
Atunci când sistemul de apărare nu este solicitat decât 
episodic, bazele cedate pot fi uşor înlocuite prin 
aporturile alimentare de minerale bazice. Lesuturile nu 


vor fi astfel lezate din cauza acestor cedări de baze. 
Problemele apar totuşi când țesuturile nu mai sunt 
utilizate doar episodic, ci în mod regulat, adică atunci 
când bazele sunt prelevate în fiecare zi sau chiar de mai 
multe ori pe zi. În acest caz, este evident că rezervele 
de baze se golesc puţin câte puţin. 


Or, ceea ce se numeşte rezervă nu este același lucru cu 
ceea ce desemnează în mod obişnuit acest cuvânt. 
Mineralele bazice conţinute de această rezervă nu sunt 
puse deoparte în mod special și păstrate în afara 
circuitelor organice pentru eventualele cazuri de 


acidificare ce ar putea aparea, ci sunt minerale ce 
aparțin ţesuturilor înseși, având un rol precis în 
funcţionarea acestora. 


Prelevări repetate vor conduce așadar la pierderea 
bruscă a  mineralor bazice, altfel spus, la 
demineralizarea tesuturilor organice. Aceasta este cu 
atât mai puternică cu cât si cantitatea de minerale 
consumate este mai mare și prelevarea durează de mai 
mult timp. Din cauza modului nostru de viață și a 
alimentației, în zilele noastre ne lovim cât se poate de 
frecvent de solicitarea exagerată a sistemului nostru 
tampon. Ea stă la baza unor multitudini de probleme, 
boli şi „proaste-dispoziţii” de care suferă populaţia 


actuală. 


Cum se îmbolnăveste organismul? 
g 


Atunci când tesutul organic se acidifică, organismul se 
poate îmbolnăvi în trei moduri diferite. 


Primul mod este legat de activitatea enzimelor. Acestea 
sunt „lucrătorii“ care stau la baza tuturor 
transformărilor biochimice ce au loc în corp şi de care 
depinde buna funcţionare a organelor. Or, enzimele 
nu pot lucra corect decât într-un mediu cu un pH 
bine definit. În caz contrar, activitatea lor este 
perturbată sau chiar trebuie întreruptă complet. Când 
survine fie și o încetinire a ritmului, apar bolile; în 
cazul unei întreruperi, corpul nu mai poate funcționa 
și moare. Chiar dacă nu se ajunge la această limită 
extremă, cu cât activitatea mai multor enzime este 
perturbată de acidificarea țesuturilor organice, cu atât 
apar mai multe probleme de sănătate. 


Al doilea mod de a se îmbolnăvi este datorat 
agresivităţii acizilor prezenţi în număr mare în 
ţesuturi. De fapt, înainte să fie neutralizați de baze, 
aceştia irită organele cu care intră în contact. Rezultă 
astfel inflamații, câteodată foarte dureroase, dar şi 
leziuni sau scleroze ale tesuturilor. Acest lucru vizează, 


înainte de toate, organele răspunzătoare de eliminarea 
acizilor tari, precum pielea și rinichii. Multe dintre 
eczemele, urticariile, mâncărimile ȘI îÎnroşiri ale pielii se 


datorează iritaţiei cauzate de aciditatea excesivă a 
transpiraţiei. Locurile cel mai des atinse sunt, evident, 
cele în care stagneaza transpiraţia: axilele, în partea 
posterioară a genunchilor, sub cureaua de la ceas sau, 
pentru bebeluşi, pe porţiunea de piele acoperită de 
scutece. Atunci când urina este plină de acizi, 
micţiunile sunt dureroase, căile urinare „ard“, se 


inflamează repede (uretrită) sau se infectează (cistită). 


Invizibilă ochilor noştri, şi totuși resimţită de 
persoanele în cauză, agresiunea acizilor provoacă dureri 
articulare (artrite), dureri ale nervilor (nevrite) și ale 
intestinelor (enterită, colită, arsuri anale). 


esuturile, fragilizate fiind din cauza acidității, lasă 
uşor microbii să pătrundă şi să se multiplice, iar o 
infecţie microbiană sau virală se poate suprapune 
oricând problemelor deja menţionate. Acest lucru este 
cu atât mai de temut, cu cât sistemul imunitar însuşi 
poate suferi căderi datorate actiunii acizilor. 


A treia cauză a suferinței prin acțiunea acizilor se dato- 
rează faptului ca orice persoană care se acidifică, se 
demineralizează inevitabil, deoarece corpul trebuie să 
cedeze minerale bazice pentru neutralizarea acizilor. 
Demineralizarea poate fi importantă şi poate afecta 
oricare organ, căci mineralele bazice se găsesc În 


țesuturi. 


Problemele de demineralizare cele mai cunoscute afec- 


tează oasele și dinţii. Oasele se decalcifiază, Își pierd 
rezistenţa și supletea, astfel încât se rup ușor (fracturi 
spontane de col sau femur), îşi pierd din densitate 
(osteoporoză), se inflamează la nivelul articulaţiilor 


(reumatisme), discurile intervertebrale se macină 
(sciatică) etc. Și dinţii devin fragili prin demineralizare. 
Devin sensibili la alimente reci sau calde, se fisurează, 


se macină sau se cariază Uşor. 


Fragilizarea prin demineralizare slăbeşte părul, care își 
pierde luciul și cade excesiv; unghiile se exfoliază şi se 
rup la cea mai mică lovitură; pielea se usucă, crapă; 
gingiile se deformează, devin sensibile ȘI sângerează. 


Care sunt bolile 
cauzate de acidificare? 


Acidificarea generează numeroase afecţiuni care se 
manifestă în moduri cât se poate de diferite. 
Persoanele care suferă de acidificare nu au toate aceste 
boli, ci doar câteva, care corespund slăbiciunilor 


propriilor lor organisme. Localizarea acestor puncte 


slabe este determinată de temperament, de ereditate, 
de eventualele accidente suferite, de modul de viaţă și, 
câteodată, chiar și de profesie. La unii, sunt afectate 
întâi pielea ȘI căile respiratorii, la alții, nervii sau dinții, 


gingiile, ochii sau coloana vertebrală. 


In afara bolilor pe care deja le-am amintit, acidificarea 


țesuturilor organice generează o stare de oboseală 
accentuată, care se manifestă chiar şi în absenţa celui 


mai mărunt efort. 


În general, persoana nu mal are nici energie, nici 
entuziasm pentru a acţiona, oboseşte repede și se 
recuperează greu. Este sensibilă şi irascibilă. Își face 
prea multe griji și doarme prost. Se poate manifesta, 
de asemenea, și O stare depresivă. Nocivitatea acizilor 
asupra nervilor e uşor de explicat, deoarece mineralele, 
precum magneziul, calciul, potasiul, de care sistemul 


nervos are nevoie pentru a funcţiona corect, sunt chiar 
mineralele alcaline de care organismul se foloseşte 
pentru a neutraliza acizii. 


Persoanele  acidificate sunt deseori friguroase, 
hipotensive și supuse unor crize de hipoglicemie. La 
nivelul hormonilor, toate glandele endocrine tind să-și 
încetinească funcţionarea, exceptând glanda tiroidă, 
care trece în hiperactivitate. În ceea ce priveşte 
sistemul imunitar, acesta slăbeşte ȘI el, iar infectiile 
recidivante ale căilor respiratorii (răceală, laringită, 
gripă, bronșită) sau urinare (cistită) apar cu o frecvenţă 
nedorită, pe de-o parte din cauza lipsei de apărare, şi 
pe de altă parte din cauza uşurinţei cu care microbii 
pot pătrunde în organism prin microleziunile 
mucoaselor respiratorii și urinare. 


Problemele cauzate de aciditate sunt uimitoare prin 
numărul și varietatea lor. Trebuie, totuși, să reamintim 
că ele pot fi cauzate de o triplă acțiune: dereglarea 
enzimelor, agresivitatea acizilor şi demineralizarea. 
Aceşti trei factori sunt susceptibili să atace orice ţesut 


organic. 


Sigur că aceste probleme nu sunt cauzate doar de acizi. 
Ele pot avea şi alte surse. De exemplu, sângerarea 
gingiilor poate fi provocată de o igiena bucală 
necorespunzătoare sau de o lipsă a vitaminei C. Totuşi, 
o persoană ce suferă de aciditate va fi de cele mai 


multe ori afectată de mai multe dintre aceste afecţiuni 
simultan sau succesiv. Dar, oricât de variate și diferite 
ar pârea, toate aceste stări de boală pot fi vindecate 
într-un singur fel: Zezacidificarea țesuturilor organice. 


Suferă mulți oameni de acidoză? 


Cea mai mare parte a populaţiei este afectată de 
probleme de acidificare, căci modul de viaţă şi 
alimentaţia actuală favorizează acidificarea ţesuturilor 
organice. 


Alimentaţia curentă este, în general, compusa din 
elemente acide și acidifhante (proteine, cereale, 
zaharuri). Alimentele bazice, precum legumele, sunt 
consumate în cantităţi foarte mici. Așadar, bazele pe 
care le conţin nu sunt suficiente pentru neutralizarea 
acizilor în exces. În plus, consumarea excitanţilor, 
precum tutun, cafea, ceai, alcool, a luat proporţii 
alarmante. Or, toate aceste produse au un efect 
puternic acidiflant asupra organismului. Stresul, 
nervozitatea, zgomotul, lipsa timpului etc. sunt 


probleme curente în zilele noastre și contribuie, de ase- 
menea, la acidificarea tesuturilor organice prin 
dereglările şi perturbările metabolice pe care le 


generează. 


Astăzi, exerciţiul fizic — care ar putea juca un rol 
important pentru menţinerea echilibrului acido-bazic 
— este de cele mai multe ori practicat fie în exces, fie 
insuficient (sedentarism). În ambele cazuri, rezultă o 
acidificare a țesuturilor. 


Dintre toţi aceşti factori de acidificare, cel mai 
important este, fără nicio îndoială, alimentaţia. Cea 
mai mare parte a oamenilor care suferă de acidoză ar 
putea să se trateze doar printr-o puternică reducere a 
consumului de acizi și printr-o creştere a alimentelor 
bazice. Există, însă, o categorie specială de persoane 
care nu este bolnavă numai din cauza modului de viaţă 
neadecvat și a unui aport excesiv de acizi, ci, în plus, 
suferă și de o insuficienţă metabolică în faţa acizilor. 


Ce este incapacitatea metabolică 
A £ à il > 
in ata acizilor’ 


Un anumit număr de boli este cauzat de dificultatea pe 
care o întâmpină organismul în a metaboliza corect 
substantele nutritive. Acestea din urmă, 
netransformate sau transformate incomplet, stagnează 
în organism și îl îmbolnăvesc, otrăvindu-l sau 
perturbându-l în funcţionarea lui. La diabet, de 
exemplu, substanţa prost metabolizată este zahărul; în 
reumatisme, proteinele; în obezitate, grăsimile; in 


boala celiacă, glutenul; în retenţia apei, sarea. Există, 


de asemenea, și alte substanţe pe care organismul nu le 
poate metaboliza bine, iar printre ele figurează şi acizii. 


Când vorbim despre insuficienţă metabolică în faţa 
acizilor, ne referim, înainte de toate, la acizii slabi. Ei 
sunt, în mod normal, Uşor de oxidat și eliminarea lor 
prin plămâni, sub formă de vapori sau gaz carbonic, 
eliberează bazele puternice de care erau legați. În 
general, alimentele bogate în acizi slabi, precum 
fructele, zerul, iaurtul, oţetul, aduc şi o mulțime de 
baze în organism. Dar acest lucru nu este valabil decât 
în general, căci există și o categorie de oameni care 
oxidează greu chiar și acizii slabi. 


La aceste persoane, acizii nu sunt sau sunt foarte greu 
oxidați şi rămân, în consecință, sub formă acidă în 
organism. Această categorie de persoane se acidifică cu 
alimente care alcalinizează alti subiecţi! Același aliment 
poate avea un efect diferit, în funcţie de organismul în 
care pătrunde; aşa se explică de ce unii dieticieni 
afirmă, de exemplu, că lămâia este alcalinizantă, în 
timp ce altii pretind, cu aceeaşi convingere, că este 
acidifiantă. Dreptate au şi unii, şi ceilalți. Singura 


greşeală este ca nu precizează dacă organismul care 
metabolizează lămâia este afectat sau nu de o 
insuficienţă metabolică în fata acizilor. 


În consecința, persoanele care suferă de această 
incapacitate trebuie să-și ia precautii suplimentare in 
ceea ce priveşte alimentaţia. Trebuie să fie ponderati cu 
alimentele bogate în acizi slabi și care, în această carte, 
sunt clasificați drept „alimente acide“ (a se vedea 


Capitolul 3). 


De obicei, grupul „alimentelor acide“ nu figurează în 
clasificările alcătuite pentru a ajuta oamenii să-și 
menţină echilibrul acido-bazic. Alimentele sunt, în 
general, împărţite în doar două grupe: acidifiante şi 
alcalinizante. Or, printre alimentele alcalinizante se 
află şi alimentele acide deoarece, cu acizii lor slabi, ele 
au, de fapt, un efect alcalinizant pentru majoritatea 
oamenilor. Însă la nivel practic, absenţa unei a treia 
liste (alimente acide) poate genera probleme grave 
persoanelor ce suferă de insuficiență metabolică în faţa 
acizilor. Acestea din urmă pot consuma multe fructe, 
oţet etc., cu scopul de a-şi alcaliniza tesuturile organice 
si, astfel, se ajunge la un efect invers celui scontat! 


Cum să vindeci problemele de acidificare? 


Aceste probleme nu trebuie tratate separat, ci 
impreună, acționând astfel concertat asupra țesuturilor 
organice. De fapt, tesutul organic este responsabil de 
diferitele simptome de suprafaţă (bolile) şi, de 
asemenea, doar acționând asupra lui — 
dezacidifhicându-l — putem elimina problemele produse 
de acidificare. A ne limita la ingrijirea problemelor de 
suprafaţă ar ajuta cu siguranță, dar n-ar avea decât 


puţine efecte pe termen lung deoarece cauza 
fundamentală ar rămâne în profunzimile ţesuturilor 


organice.  lratamentele  simptomatologice obligà 
bolnavul să alerge de la un specialist la altul: la 
dermatolog pentru eczeme, la reumatolog pentru 
articulațiile dureroase, la dentist pentru gingii etc., în 
timp ce un simplu tratament de fond, dezacidificarea 
tesuturilor organice, acţionează la rădăcina acestor 
probleme, tratându-le totodată. 


Tratamentul utilizat pentru dezacidificarea ţesuturilor 
organice vizează mai întâi îndepărtarea sursei de acizi. 
Acest prim pas este indispensabil, căci atât timp cât 
acizii pătrund în organism, celelalte măsuri nu ar avea 
decât o eficienţă momentană. Modul de alimentaţie va 
fi corectat în așa fel încât alimentele și băuturile bazice 
să aibă o pondere mai importantă decât cele 
acidifiante. Reformele alimentare sunt Uşor de tăcut, 
efectul lor fiind considerabil căci, în loc să primească 
în fiecare zi o cantitate de alimente care acidifică 
țesuturile organice, organismul nu primește decât 
cantităţi foarte mici. 


O oxidare mai bună a acizilor va fi obţinută dacă 
activităţile fizice vor fi incluse în modul de viață (mers, 
sport etc.) al pacientului; eliminarea acizilor deja 
prezenţi în ţesuturi va fi intensificată prin consumarea 
de plante medicinale diuretice (pentru rinichi) și 
sudorifice (pentru piele). 


O măsură suplimentară — care s-a arătat indispensabilă 
în majoritatea cazurilor — este administrarea de 
preparate minerale bazice, pentru a ajuta organismul 
nu doar să elimine acizii înghiţiţi în timpul zilei, ci, de 
asemenea, să faciliteze eliminarea acizilor găzduiţi in 
profunzimile tesuturilor. Această măsură este 
fundamentală, căci organismului nu-l place să 


transporte prin sânge, câtre organele excretorii, acizii 


fixaţi în ţesuturi, căci Întoarcerea lor în sânge i-ar 
modifica în mod periculos pH-ul. Aceşti acizi au deci 
tendinta supărătoare de a se menţine în ţesuturi, cu 
scopul de a proteja sângele. Totusi, o cantitate 
importanta de baze permite organismelor să îi elimine: 
tamponaţi de baze, acizii ies la suprafaţă sub formă de 
săruri neutre, adică un compus care nu dăunează pH- 
ului sanguin. 


Diteritele metode aplicate pentru a dezacidifica 
țesuturile organice, și care sunt explicate în mod 
detaliat în această carte, ajută la eliminarea progresivă 
din organism a tuturor acizilor fixati în tesuturi. Cu 
timpul, această curățare conduce la o dezacidificare în 
profunzime a ţesuturilor organice, ceea ce nu doar 
vindecă, ci și protejeaza corpul persoanei care s-a supus 


acestui proces de eventualele recidive. 


CAPITOLUL 2 


Teste pentru depistarea 
țesuturilor organice acide 


Cum să afli dacă unele ţesuturi organice sunt sau nu 
acide? Există mai multe teste Uşor de aplicat şi de 
interpretat de fiecare dintre noi. Cel mai important 
este, fără îndoială, primul dintre ele, şi anume valoarea 
pH-ului urinar. Numai că, de obicei, rezultatul 
acestuia trebuie confirmat ulterior printr-un alt test. 


Deşi două teste utilizate complementar sunt suficiente 
unui specialist pentru a hotări dacă un anumit ţesut 
este acid, este preferabil să le efectuăm pe toate, caci 
fiecare dintre ele conduce la descoperirea unei alte 
fațete și, mal ales, la aflarea tabloului complet al 


elementelor care fac organismul acid. 


Test 1: Analiza pH-ului urinar 


Testul pH-ului urinar este simplu de efectuat și 
furnizează informaţii foarte interesante despre starea de 
acidificare a țesuturilor organice. Acesta constă în 
măsurarea pH-ului urinei cu o hârtie turnesol, adică o 
foaie special concepută pentru a efectua acest gen de 
masurare. 


De ce pH-ul urinar ne oferă informatii 
despre pH-ul tesuturilor organice? 


Pentru a se mentine sanatos, corpul încearcă să scape 
de acizii în exces, cei care irită și demineralizează 


țesuturile. Una dintre principalele porţi de ieşire 
utilizate de organismul uman este sistemul renal. Or, 


procentajul normal de excreţie a acizilor prin rinichi 
este cunoscut și oferă urinei un pH situat între 7 și 
7,5. lestând gradul de aciditate al urinei, putem stabili 
dacă organismul elimină sau nu cantitati normale de 
acizi. Dacă procentajul eliminat este mai mare decât 
cel normal, ȘI pH-ul urinar va fi mai acid; avem, 
aşadar, un indiciu clar că în corp există prea mulți 
acizi, de care acesta încearcă să scape. Dar această 
abundență mai înseamnă și că tesutul organic este 
saturat si, in consecinţă, că este acid, cu toate 
inconvenientele pe care aceasta stare de lucruri le poate 
avea asupra corpului. 


Material necesar 


Pentru a-ţi măsura pH-ul urinar, singurul material 
necesar este hârtia de turnesol pe care o putem procura 


din magazinele naturiste, farmacii ȘI parfumerii. 


Această hârtie posedă calităţi specifice care o fac să-şi 
modifice culoarea atunci când vine în contact cu acizi 
sau baze. În funcţie de culoarea pe care turnesolul o 
capătă când intră în contact cu anumite substanţe, noi 
putem determina caracterul acid sau alcalin al acestora. 
Hârtia de turnesol poate indica până și gradul de 
aciditate al unei substanţe — MIC, mijlociu sau mare — 
căci modificarea culorii de plecare este cu atât mai 
mare cu cât substanţa tinde către un pH extrem. 


Numele hârtiei de turnesol nu provine de la cunoscuta 
plantă“, ci de la colorantul bleu-violet extras dintr-un 
arbust din familia Fuforbiaceelor, Crotonul, sau de la 
cel al unui lichen de pe coastele stâncoase ale 
Mediteranei, Roccela. Colorantul are proprietatea de a 
tinde spre roşu, sub actiunea acizilor şi înspre albastru, 


sub cea a bazelor. 


Diferitele nuanţe ale degradeului colorantului permit 
măsurarea gradului de aciditate sau de alcalinitate al 
unui produs. Fiecărui grad îi corespunde un pH 
precis. Valoarea sa nu se găsește înscrisă pe hârtia de 
turnesol, ci pe o scală colorimetrică de reper, care se 
comercializează împreună cu hârtia. Această scală 
cuprinde toată paleta de culori posibile, indicând în 
faţa fiecăreia pH-ul corespunzător. 


Hârtiile cel mai des întâlnite permit măsurarea pH- 
ului între 4,5 și 9, pentru scalele cele mai 
cuprinzătoare şi între 5,2 și 7,4, pentru celelalte. 


Schimbările nete de la o nuanţă la alta se fac fie la 
fiecare jumătate de unitate, ceea ce dă o scală de tip 
4,5 -— 5-5,5 -— 6 etc., fie de la 2 la 4 zecimi: 5,2 — 5,5 


— 5,8 — 6 etc. Ambele sisteme sunt suficient de precise 


pentru efectuarea corectă a testului pH-ului urinar. 
iferitele bârtii de turneso 
D tele hârtii de t l 


În comerț sunt disponibile tot felul de variante. Din 
farmacii şi parfumerii se pot procura cele de marca 
Neutralit Merck (DM5) sau AMES. Dar sunt 
numeroase alte tipuri de turnesol adăugate 
amestecurilor de minerale bazice comercializate pentru 
a corecta pH-ul tesuturilor organice (vezi Capitolul 6). 


Hârtia este sub formă de rulou, din care, în funcţie de 


scop, se detaşează bucățele, fie sub formă de mici 
dreptunghiuri deja tăiate la dimensiunea indicată, fie 
sub formă de beţişoare pe care este lipită hârtia 


reactivă. 


Nuanţele se schimbă odată cu valorile: pot varia de la 
galben la albastru, pentru unii, de la galben la roşu, 
pentru alții. Trecerea de la o nuanță la alta pe aceeași 
hârtie este suficient de clară pentru a nu exista vreo 


îndoială. Totuşi, unele mărci oferă beţişoare pe care se 
găsesc simultan trei grade diferite de culori, cu scopul 
de a ușura citirea rezultatului. 


Cum se procedează? 


lurnesolul trebuie să intre în contact direct cu 
produsul de testat și tocmai de aceea cel mai simplu 


procedeu este de a o ține cam 2 secunde sub jetul 
urinar, timp suficient pentru a o umezi. Acidul uric 
acționează rapid asupra hârtiei, care-și va schimba 


culoarea. 


Apoi tunesolul trebuie măsurat după scala 
colorimetrică și pus în faţa culorii identice, care îi 
corespunde, de pe scală. Lângă respectiva culoare, citiți 
cifra pH-ului urinar corespunzător. Să ne amintim că 
acesta este neutru la 7, că de la 6,5 în jos este acid şi că 
la 7,5 și deasupra acestei valori este alcalin. 


Totusi, o singură masurare nu este suficientă pentru a 
formula concluzii pertinente despre starea ţesuturilor 
organice. De fapt, pH-ul poate varia În cursul zilei în 
funcție de activitate, mese, efort fizic, stres etc. Pentru 
afi reprezentativă, másurarea trebuie făcută de mai 
multe ori pe zi și mai multe zile la rând (4 sau 

5 zile). Datele obţinute sunt consemnate într-un tabel 
(vezi tabelul de mai jos), pentru a obţine o imagine 


globală a pH-ului în timp. 


Prima urină a dimineţii nu este semnificativă pentru 
pH-ul obişnuit al unei persoane pentru că, în general, 
ea este mai acidă decât celelalte. De fapt, ea conţine 
toţi acizii filtrati de rinichi şi acumulaţi în timpul 
nopţii. Primul test începe deci cu a doua micțiune a 
zilei. Al doilea test este bine de făcut folosind urina ce 
precede prânzul și cel de-al treilea cu cea care precede 
masa de seară. Este important ca testul să fie făcut 


înainte de mese, căci pH-ul poate cunoaște variaţii 
spontane accentuate în funcţie de alimentele ȘI 
băuturile consumate. In afara acestor trei măsurători 


principale, pH-ul poate fi, de asemenea, testat și notat 
și în alte momente ale zilei, pentru a servi ca 
informaţie suplimentară. 


Tabelul în care sunt scrise toate măsurile pH-ului 
urinar are cinci coloane, ca în exemplul de mai Jos: 


Data : Dimineaţă  Prânz i Seară : Observaţii 


7 i Cină în oraș 
65 
6  'După-amiază: stres la serviciu 


7 


Prima coloană este rezervată datelor de măsurare, 
următoarele trei — valorilor de dimineaţă, de la prânz și 
celor ale serii (micţiune dinaintea meselor). A cincea 
coloană este rezervată observaţiilor. Ea permite notarea 
eventualelor fapte marcante care ar putea avea o 
influenţă asupra pH-ului. De exemplu: o masă 
deosebit de bogată şi ieșită din comun, o cină la 
restaurant, consumul de alcool, o suprasolicitare, O 
activitate sportivă, un stres important, probleme sau 
tensiuni diverse. lrebuie menţionat faptul că efectele 
acestor evenimente asupra pH-ului urinar nu apar 
mereu în aceeași zi, ci câteodată a doua zi, modificând 
pH-ul cu una sau două măsuri faţă de valorile 
obișnuite. 


Un asemenea tabel este ușor de întocmit de fiecare 
dintre dumneavoastră, dar, pentru uşurarea muncii, 
veţi găsi un tabel gata făcut în anexe. Vă sfătuim să-l 
xeroxați pentru a avea permanent la îndemână un 
model necompletat. 


După una sau două săptămâni, datele sunt suficiente 
pentru a vedea care este pH-ul predominant pentru o 
zi (sau pentru fiecare moment al zilei). În afară de 
câteva variaţii datorate schimbărilor sau incidentelor 
din timpul zilei, această valoare rămâne, totuși, 
constantă în timp. 


Cum se interpretează rezultatele? 


Măsurarea pH-ului poate avea trei rezultate posibile: 
he pH-ul este sub 7, fie între 7 și 7,5, he peste 7,5. 
Dacă interpretarea pH-ului inferior lui 7 este uşor de 
realizat, căci indică mereu că țesutul este acidificat, nu 
la fel de simplu stau lucrurile cu celelalte două măsuri, 
care cer o mică analiză suplimentară. 


* pH mai mic decât 7 (= pH acid) 


Un astfel de pH indică o aciditate urinară. lar urina 
acidă indică existenţa unui ţesut organic acid. Această 
acidificare este cu atât mai importantă cu cât pH-ul 
este mai mic. La 6 sau 6,5, țesutul nu este decât foarte 
puţin acidificat, însă el este foarte acid dacă pH-ul 
urinar atinge 5 sau 4,5. 


Un țesut organic acid dă naştere unor probleme tipice 
acidihicării. Se recomandă adoptarea imediată a unor 
măsuri de dezacidifiere, prezentate si în această carte. 


* pH între 7 și 7,5 (= pH neutru) 


Este vorba despre pH-ul unei persoane sănătoase; catre 
acest pH ideal trebuie să tindem cu toţii. La o primă 
vedere, cifra indică faptul că persoana este sănătoasă şi 
are un bun echilibru acido-bazic. Perfect adevărat, dar 
cu o singură condiţie: trebuie ca prima urină a 
dimineţii să fie acidă. Măsurările fiind făcute cu a doua 
micţiune a dimineții, este posibil ca şi prima să fie 
neutră, ceea ce nu este în mod necesar un lucru bun. 


La toate persoanele sănătoase, prima urină a dimineții, 
acumulând acizii rezultati din metabolizarea 
alimentelor consumate în ziua anterioară, trebuie să fie 
în mod obligatoriu acidă. 


Dacă nu este, înseamnă că rinichii nu elimină 
corespunzător acizii. PH-ul rămâne astfel constant 
întreaga zi, în loc să se modifice. Însă, nefiind eliminaţi 
într-o cantitate suficientă, acizii rămân în organism şi, 
în consecinţă, țesutul Organic este acidificat. Con- 
hrmarea acestui fapt poate fi obţinută efectuând alte 
teste propuse în acest capitol (test al alimentelor, al 
simptomelor etc.). 


În concluzie, un pH urinar neutru indică starea de 
echilibru de sănătate faţă de acizi şi baze, cu condiţia 
ca prima urină sa fie acidă. În caz contrar, tesutul 
organic este acid şi persoana trebuie să aplice măsurile 
necesare pentru a-l  dezacidifica, insistând asupra 
eliminării acizilor prin rinichi şi piele. De fapt, în acest 
caz deosebit, o parte importantă a problemei constă în 
puterea prea mică de eliminare a acestor organe. 


Măsuri de |* * menținerea | menţinerea 
luat dezacidificarea | igienei vieţii | igienei de 
ţesuturilor actuale viață, atenție 
organice ° la carenţele de 
dezacidificarea | proteine 
țesuturilor * diminuarea 
organice şi aporturilor de 
stimularea minerale 
rinichilor și a | bazice 
pielii ° 
dezacidificarea 
tesuturilor 
organice 


Remarcă |*Ħ mod de * stare e [a 
Tabel viaţă perfectă de vegetarieni 
recapitulativ acidifiant sau | sănătate, în sau dacă se 
de insuficienţă condiţiile în | face abuz de 
interpretare metabolică care prima suplimente 
a faţă de acizi | urină este bazice 
rezultatelor acidă * incapacitate 
, e dacă prima | metabolică în 
pH-ului e i 
, urină este, de | fata acizilor 
urinar i 


asemenea, 
neutră, ne 
aflăm în fața 
unei 
insuficiențe 
metabolice 
faţă de acizi 


Calitatea | * acid * neutru 
ţesuturilor e acid 
organice 


Calitatea * neutră * bazică 
urinei 


* mai mic e între 7 şi 7,5 | ° mai mare 


decåt 7 decât 7,5 


* pH mai mare de 7,5 (= pH alcalin) 


Interpretarea acestui pH alcalin, adică deasupra valorii 
de 7,5, trebuie să fie nuanţată, cum a fost cazul pH- 
ului neutru. Pot apărea trei variante. 


1. Tesutul organic este în echilibru acido-bazic 
sau tinde către o alcalinizare uşoară. În 
general, această stare se manifestă atunci 
când alimentaţia este mai ales alcalinizată, 
cum se întâmplă în cazul unor vegetarieni 
care consumă doar câteva tipuri de cereale ȘI 
produse lactate. Alimentaţia lor este formată 


aproape exclusiv din elemente bazice. Apare, 
de asemenea, când cineva consumă zilnic 
suplimente minerale bazice, deşi nu are 
nevoie sau nu în cantităţi așa de mari. Este 
vorba despre situaţii particulare, care nu sunt 
sinonime cu dezechilibrul sau boala. 
Măsurile care se pot lua sunt următoarele: 
vegetarienii trebuie să aibă grijă să nu aibă 
carenţe, mai ales de proteine, din cauza 
regimului lor de obicei prea sărac în acest 
nutrient; în ceea ce privește a doua grupă, 
este indicat să se diminueze aportul 
suplimentelor bazice, astfel încât pH-ul 
urinar să devină neutru (vezi Capitolul 6). 


2. Persoanele care au un pH urinar net 
deasupra valorii de 7,5 suferă de o dereglare 
glandulară (glandele suprarenale sau 
paratiroida) sau de alte boli specifice. Aceste 
cazuri sunt extrem de rare şi, în general, 
persoanele în cauză se află deja sub 
observație medicală, din cauza gravelor 
probleme provocate de acest dezechilibru. 


3. Grupul cel mai important cuprinde persoane 
a căror urină este alcalină, dar ale căror 
țesuturi organice, dimpotrivă, sunt acide. 
Este o situație derutantă, la prima vedere, 
dar care Îşi are explicaţia ei. În acest caz, pH- 
ul alcalin al urinei este datorat nu aportului 
excesiv de baze prin alimentație (de care 
corpul ar Încerca să scape, așa cum o face și 
cu excesul de acizi), ci datorită prelevărilor în 
exces a bazelor în țesuturile organice, 
prelevări importante și masive, necesare 
pentru neutralizarea unei puternice 
acidificări a tesuturilor. 

Această problemă apare frecvent la 
persoanele care suferă de insuficientă 
metabolică in fata acizilor. Greu oxidaţi, 
acizii nu părăsesc organismul prin căile 
respiratorii. Căile renale trebuie să ia frâiele 
şi să facă faţă dublei funcţii de eliminare. 
Oricât de slabi ar fi, acizii se adună 
periculos în organism, care va recurge În 
mod masiv la sistemul tampon pentru a 
neutraliza avalanşa de acizi cărora trebuie să 
le facă faţă. Această suprasarcină are drept 
consecinţă îmbogățirea urinei cu o cantitate 
semnificativă de baze ȘI, astfel, alcalinizarea 
el. 

Aşadar, urina nu este alcalină din cauza 
vreunui câştig organic în baze, ci din cauza 
unei pierderi de baze prin risipirea 
rezervelor. Situaţia aceasta este uşor de 
confirmat. Este suficient să analizăm bolile 
pe care o persoană le dobândeşte pentru a 


ne da seama că problemele sale se datorează 
acidificării. Important este să se realizeze 
dezacidificarea ţesuturilor organice, în ciuda 
alcalinităţii urinei. 


e Cazuri particulare 


Se întâmpla ca pH-ul să nu fie uniform pe întreaga 
durată a zilei, ca în cazurile citate mai devreme, ci să 
varieze cu regularitate, la câteva momente anume. De 


exemplu, pH-ul urinar este de obicei acid seara, în 
ptu, p 


timp ce în restul zilei este neutru (prima urină iese din 
discuţie) sau invers. 


Oricare ar fi variantele posibile, faptul că pH-ul este 
câteodată net acid indică prezenţa unei acidităţi mult 
prea mari în țesuturile organice și arată necesitatea, și 


aici, a dezacidificării acestuia. 


Test 2: Analiza simptomelor 


Agresarea ţesuturilor de către acizi și risipirea 
rezervelor minerale bazice genereaza o serie de 
probleme tipice. Una dintre metodele prin care se 
poate descoperi dacă un individ are un teren acid 
constă, în mod logic, în a analiza dacă afecțiunile 
prezente, precum și cele care l-au afectat în trecut, 
aparțin sau nu clasei de boli care însoțesc inevitabil 
acidificarea țesuturilor organice. 


Lista de mai jos debutează cu descrierea simptomelor 
generale și continuă cu lista afecțiunilor clasificate în 
funcţie de aria corpului în interiorul căreia se 
manifestà. 


Dacă o persoană nu suferă decât de una sau două pro- 
bleme din cele menţionate, probabil țesutul organic nu 


este acid; sau este, dar afecțiunile nu s-au manifestat 
încă. lrebuie efectuat testul pH-ului urinar pentru a 
afla mai multe date. 


Sigur că o persoană acidifhicată nu va suferi niciodată 
de toate problemele menţionate, ci doar de o parte 
dintre ele. Citindu-le descrierea, persoana acidifiată va 
recunoaște un număr de boli de care a suferit în trecut 
şi unele de care suferă în prezent. Va recunoaște, de 
asemenea, și O tendință în acest sens, fără a fi suferit în 
mod necesar de bolile respective. De exemplu, pielea 
poate avea o tendinţă de uscare sau pot apărea dureri 
articulare, fără ca persoana în cauză să sufere de 
eczeme sau de reumatism. 


e Starea generală 


Lipsă de energie — senzaţie permanentă de oboseală — 
pierderea tonusului fizic sau psihic — dificultate în 
recuperare după un efort — senzaţie de greutate a 


membrelor — căderi frecvente — lipsa subită de energie 
după consumarea de alimente acide. 


Scăderea temperaturii corporale — senzaţie de frig 
interior intens și profund — friguri. Scăderea greutăţii 
prin decalcifierea oaselor. 


Predispoziţie la infecţii prin diminuarea apărării 
organice. 


+ Starea psihică 


Pierderea vivacităţii, a elanului şi a bucuriei de a trăi. 
Tristete — gânduri negre — tendinţă depresivă. Irasci- 
bilitate mare — sensibilitate nervoasă extremă. Nervo- 
zitate — agitaţie sterilă — hiperemotivitate. Sensibilitate 
şi tresărire la zgomotele ascuțite — deseori stresat, 
suportând greu stresul. 


e Capul 

Paloare evidentă (cauzată de contracția capilarelor) — 
dureri de cap — ochi lăcrimând şi sensibili (la frig, la 
fum) — conjunctivită — cheratită — blefarită. 


e Gura 

Salivă acidă — dezgolirea dinţilor — gingii umflate și 
sensibile — afte — crapaturi la colţurile gurii — iritarea 
amigdalelor şi a faringelui care conduce la infecţii 
recidivante. 


 Dinţii 
Sensibilitate şi dureri de dinţi când se consumă 


alimente reci, calde sau acide. Carii dentare — fisurarea 
sau spargerea dentinei — nevralgii dentare migrante. 


Acizii agresează dinţii dinspre exterior (prin alimentele 
acide şi saliva acidă) şi din interior (sânge acid). 


e Stomacul 


Aciditate stomacală — râgâieli — spasme și dureri 
stomacale — gastrite — ulcere. 


o Intestinele 


Evacuări intestinale eliberatoare de acizi — arsuri rectale 
— predispoziţii la inflamații intestinale (enterită, colită) 
—  decolorarea scaunului provocată de epuizarea 
hepatică — fistule, fisuri anale — tendinţă diareică — 
crampe și dureri abdominale. 


e Rinichii — vezica 

Urina acidă — iritaţii ȘI usturimi vezicale ȘI uretrale — 
urinare abundentă prin iritare renală — calculi renali ŞI 
vezicali. 


e Căile respiratorii 


Mucozitate abundentă — sensibilitate extremă la frig a 


căilor respiratorii — tendința de a răci — răceli și 
bronşite frecvente — sinuzită — angină — laringită — 
hipertrofierea amigdalelor —  Vegetaţii adenoide — 
tendinte alergice — tuse și dresul vocii din cauza iritării 
mucoaselor. 

+ Pielea 


Transpiraţie acidă — piele uscata — piele roșie şi iritată 
în regiunile cu transpiraţie puternică (la nivelul 
axilelor, al taliei, sub brăţara ceasului sau sub inelele 
care înnegresc) sau în jurul orificiilor şi organelor 
excretorii (ochi, gură, anus, vulvă) — fisuri şi crăpături 


între degete şi în jurul unghiilor — micoze — urticarie — 
mâncārimi — coşuri — eczeme diverse, de cele mai 
multe ori uscate. 


e Unghiile — părul 
Unghiile se subţiază, se exfoliază şi se rup uşor — 


strierea unghiilor — pete albe sub unghii. Părul este 


tern, se înspică şi cade în cantităţi prea mari. 
e Muschii 


Crampe şi spasme (la picioare) — tendința spre 
spasmofilie, lumbago, torticolis, COCOȘare — muşchii 
cefei ȘI al umerilor sunt încordaţi ȘI dureroşi. 


e Sistemul osos şi articular 


Demineralizarea şi decalciferea oaselor: osteoporoza — 
osteomalcie — rahitism. Tendința spre fracturi (de col 
femural) care se vor vindeca foarte lent. Articulaţii care 
trosnesc cu zgomot — hiperdistensie a ligamentelor — 
blocaje vertebrale — reumatism — artroză — artrită — 


sciatică — alunecarea vertebrelor — hernie de disc etc. 
Inflamatia și scleroza ligamentelor, tendinită — dureri 
articulare migrante — dureri lombare — gută. 


e Sistemul circulator 


Hipotensiune — circulaţie proastă — friguri. lendinţă 
spre anemie ȘI hemoragii — degerături — tahicardie. 


e Glandele endocrine 


Epuizarea şi hipo-funcţionarea glandelor, în general, 
cu excepţia tiroidei, care are tendința sa-și accelereze 


acțiunea. 


e Organele genitale 


Inflamarea căilor genitale cu acizi și infecții (prurit, 
eritem, metrită, vulvită) — secreţii albicioase. 


Sistemul nervos 


Sensibilitate crescută la durere, în general — nevralgii 
locale sau migrante — insomnie — nevrită. 


Test 3: Analiza comportamentului alimentar 


Acizii nu apar în mod spontan în organism, ci au o 
sursă foarte precisă: provin din alimente, adică din tot 
ceea ce noi mâncăm, bem şi înghiţim (medicamente, 
droguri etc.) 


Acizii sunt în parte deja formaţi și conţinuţi în 
alimente, aşa cum este cazul rubarbei, al lămâii Ș.A. 
alimente cărora le ȘI conferă un gust acid. Alţi acizi, 
dimpotrivă, nu se formează decât în cursul 
metabolismului. Acizii rezultă din degradarea 
proteinelor (acid uric, fosforic), grăsimilor (acid gras, 
acid acetilacetic), hidraţilor de carbon (acid piruvic, 
succinic) etc. Acestia nu sunt conținuti ca atare, sub 
formă acidă, în alimente, ci apar ulterior. 


Analiza alimentaţiei unei persoane permite 
descoperirea proporției de alimente alcaline şi 
acidifante pe care aceasta le consumă. Dacă aportul 
bazelor este superior celui al acizilor, organismul nu va 
risca sa-și piardă echilibrul acido-bazic. Dimpotrivă, va 
fi chiar susţinut în eforturile sale de a-l menține, mul- 
țumită excesului de baze. 


În caz contrar, când aportul acizilor este mai mare 
decât cel al bazelor, dezechilibrul acido-bazic este în 
mod periculos compromis, iar organismul nu primește 
decât puţin ajutor din partea alimentelor pentru a-l 
restabili. Va trebui deci să-și regăsească singur 
echilibrul, folosindu-și propriile sisteme de 
regularizare, adică oxidând, transportând şi eliminând 


excesul de acizi. 


Analiza alimentaţiei este, așadar, utilă pentru a verifica 
dacă alimentele acidifiante sunt prezente în corpul 
unui individ într-o cantitate mai mare sau mai mică 
decât cele bazice. Pentru aceasta, trebuie să stabilim, 
mai întâi, meniul standard al persoanei în cauză, adică 
meniul zilnic reprezentativ pentru modul său obișnuit 
de alimentare. 


Se va nota, astfel, tot ceea ce persoana respectivă 
consumă, de la trezire până la culcare: ceea ce bea ȘI 
ceea ce mănâncă dimineaţa, micul dejun, gustarea de 
la ora 9 sau 10, prânzul, fără a se uita de pâinea care 
însoţeşte această masă, desertul ȘI cafeaua care o 


încheie, gustarea de la orele 17, cina, precum și 


băuturile sau alimentele servite seara. Pentru unele 
persoane trebuie să se adauge tot ceea ce ronţăie între 
mese, în pauze (diverse dulciuri, biscuiţi, bomboane). 


Este clar că mesele importante, de exemplu prânzul și 
cina, nu sunt mereu identice. Apar chiar foarte multe 


schimbări, când, de fapt, ele ar putea fi reduse la două 
sau trei variante principale. Altfel spus, la o masă, 
compusa dintr-o proteină, dintr-o  făinoasă și O 
legumă, faptul ca proteina provine din carne de vită 
sau pui nu schimbă cu adevărat compoziţia mesei. Este 


vorba despre carne, spre deosebire de brânză sau ouă. 


In exemplul de meniu standard fictiv prezentat mai 


jos, ora mesei este arbitrară, folosind doar la eșalonarea 
meselor. Diferitele variante ale aceleiaşi mese sunt 
despărțite printr-un sau. Am evitat detaliile când 
acestea nu au fost necesare. De exemplu: „legume 
pregătite” sau „crudităţi” este suficient, întrucât 
legumele, fie ele morcovi sau varză, sunt alimente 
alcaline (cu excepţia roşiilor) și acest lucru ne 
interesează pe noi. Dimpotrivă, „băutură sau „desert“ 
ar fi prea imprecis, caci acestea pot fi, după compoziția 
lor, acidifiante sau alcalinizante. 


Vom redacta diferit cele trei tipuri de alimente 
prezente în meniu sub o formă sau alta, pentru a le 
putea distinge mal uşor. În exemplul nostru, 
alimentele acidifiante sunt indicate cu caractere 
normale, alimentele bazice, cu îz4/ice, iar alimentele 
acide sunt subliniate. Listele acestor trei tipuri diferite 
de alimente se gasesc la subcapitolele „Alimente 
acidifhante”, „Alimente alcalinizante” şi „Alimente 


acide”. 
Exemplu de meniu standard 


ora 6.30: fie: un pahar mare cu apă si lămâie 


fie: cafea neagră 


ora 7: fie: pâine integrală (3 felii) + unt + dulceaţă + 2 cafele 
+ lapte şi 2 bucățele de zahăr per ceaşcă 

fie: fulgi de cereale + /zpre + un fruct proaspăt + infuzie de 
mentă fără zahăr 


fie: iaurt natural + suc de portocale 


ora 9: fie: un măr 
fie: cafea + un corn 
fie: o jumătate de bucată de ciocolată 


fie: migdale + struguri uscați 


băutură: fie: 7 /tru de apă dimineaţa 


he: 2 sau 3 cafele + frişcă + zahăr 


ora 12: fie: carne + făinoase + legume + tartă cu cremă + 
cafea + frişcă + zahăr 

fie: un sandviş cu şuncă + suc 

he: cereale + legume pregătite + salată 


he: peşte + cartofi + crudități + fructe proaspete 


băutură: apă sau vin sau limonadă sau sirop sau infuzie de 
tei fără zahăr 

ora 16: fie: pâine + ciocolată 

fie: preparate de patiserie + cafea 

fie: biscuiţi + ceai cu zahăr 

fie: limonadă 

fie: fructe proaspete 


he: fructe uscate + apă 


ora 19: fie: omletă cu 2 ouă + pâine neagră + salată verde 
fie: supă de legume, de casă + crutoane + şvaiţer 

fie: mezeluri + pâine albă + vin 

fie: tartă de fructe + cremă de vanilie + cafea cu frişcă și 


zahăr 


ora 21: fie: arahide sau migdale sau biscuiţi 
fie: un pahar cu lapte 


fie: un iaurt natural 


Odată stabilit meniul, apare mult mai clar ce fel de 
alimente predomină. Pentru persoanele care au o 
insuficienţă metabolică la acizi, trebuie stabilit dacă 


alimentele acide și acidifiante predomină faţă de cele 
bazice. Pentru celelalte, se verifică dacă alimentele 
acidifiante predomină faţă de cele bazice și acide 
(acestea din urmă fiind alcalinizante pentru ei). Pentru 
a se înțelege mai bine, mai trebuie tinut cont și de 
cantităţi, acestea putând fi stabilite cu aproximaţie. De 
fapt, nu este foarte greu să-ţi dai seama dacă, de 
exemplu, legumele servite cu proteine și o făinoasă 
reprezintă cea mai mică parte a mesei sau dacă ele 


sunt, din punct de vedere cantitativ, mai abundente. 
Analize detaliate ale meniurilor standard sunt 
prezentate în Capitolul 5. 


Test 4: Analiza modului de viaţă 


În afară de modul de alimentaţie, modul de viață din - 
timpul zilei, în timpul liber, la locul de muncă etc. 


influenţează de asemenea echilibrul acido-bazic. Este 
greu de spus în ce moment un comportament sau o 
activitate încetează a mai fi benefică, devenind 
acidifiantă. De aceea, în tabelul de mai jos vom 
prezenta aceste comportamente în mod caricatural. 


Singură analiza modului de viaţă nu poate stabili dacă 
țesuturile organice sunt sau nu acide, ci ea trebuie 
administrată alături de alte teste. 


Tabel al modurilor de viaţă acidifiant şi alcalinizant 


* Alcalinizant 
(ce menţine echilibrul acido- 
i bazic) 


iaţă sedentară viață activă 
ia liftul : urcă scările pe jos 


se deplasează mai ales cu mașina se deplasează cât mai des 


posibil pe jos 


petrece timpul liber în mod pasiv - petrece timpul liber în mod 


i energic 
trăieşte mult în casă trăieşte mult afară 
stresat : calm, ştie să se bucure de viaţă 


iaţă agitată, aleargă tot timpul contra ! viaţă calmă și organizată 
cronometru 


somn insuficient : doarme suficient 


nefumător 
optimist 


tendinţă colerică, iritabilă + calm și răbdător 


agresiv, invidios, gelos : încrezător, senin 


Test 5: Verificare experimentală 


Dacă  acidificarea organismului provoaca apariţia 
multor probleme, dezacidificarea țesuturilor organice 
trebuie, în mod logic, să ducă la dispariția lor. Acest 
lucru va avea loc în mod progresiv. Ameliorarea va 
incepe cu problemele funcţionale, ușoare, recente, 
superficiale, pentru a continua cu cele lezionare, grave, 
profunde ȘI vechi. Acest proces permite să verificăm 
dacă problemele de care suferă cineva sunt cauzate sau 
nu de acidificarea țesuturilor organice. Este suficient să 
observi efectele obţinute printr-o dezacidificare rapidă 
şi superficială a țesuturilor organice, proces care va f 
explicat în cele ce urmează. De fapt, dacă problemele 


uşor reversibile, adică vindecabile în scurt timp, 
precum iritarea nervoasă, oboseala cronică, inflamaţiile 
cutanate, roșeața, usturimile, mâncărimile etc., se 
atenuează vizibil sau chiar dispar la câteva zile de la 


dezacidificare (cam în 5-10 zile), este pentru că ele au 
fost provocate de acizi. Dimpotrivă, dacă această cură 
de alcalinizare nu atrage după sine o ameliorare 
notabilă, atunci problemele au, după toate aparentele, 
o altă cauză decât acidificarea ţesuturilor organice. 


O asemenea dezacidificare rapidă și superficială este 
obținută printr-un aport masiv de minerale bazice, sub 
o formă foarte uşor de asimilat, citrații alcalini. Aceste 
baze sunt dozate astfel încât aportul lor să ducă la 
creşterea pH-ul acid de 5 sau 6 până la o valoare 
normală de 7 sau 7,5. 


Modul de acţiune este explicat în detaliu în 
Capitolul 6. În câteva cuvinte, să spunem că persoana 
în cauză începe testul prin a lua, de 3 ori pe zi, o 
jumatate de linguriţă de praf de citraţi alcalini sau 3 x 
3 comprimate, cu apă, înainte de fiecare masă. Dozele 
sunt mărite progresiv până ce pH-ul urinar urcă la 
valoarea de 7 sau 7,5. Odată doza ideală găsită, ea 
trebuie menţinută timp de 5 până la 10 zile, cât 
durează testul. O doză mai mare de praf de citrați 
alcalini — care ar însemna un pH mai mare decât 7,5 — 
este inutilă, căci corpul nu o poate folosi. Ar elimina-o 
rapid prin urină fără să profite de ea. 


Persoanele al căror pH este mai mare de 7 pot, de 
asemenea, face acest test căci, așa cum explicam mai 
devreme, valoarea aceasta a pH-ului nu înseamnă în 
mod necesar că țesutul organic nu este acid. Doza va fi 
direct stabilită la 3 x 2 lingurite rase de praf pe zi sau 
la 3 x 6 comprimate. 


Atenuarea rapidă a problemelor conduce la concluzia 
că organismul este bolnav din cauza unei lipse de baze 
șI, în consecinţă, că țesutul organic este acid. 


Test 6: Depistarea stărilor de insuficiență 
metabolică la acizi 


Acest test se efectuează, în special, pentru a stabili dacă 
o persoană suferă sau nu de o insuficiență metabolică 
la acizi. Se bazează pe aceleaşi principii ca şi testul 
precedent, însă, în loc să se ajungă la suplimentarea 
cantităţii de baze, se propune un aport momentan mai 
mare de acizi. Aceştia din urmă sunt de origine 
alimentară și provin nu din alimente acidifiante, ci din 
alimente acide: fructe, oţet, zer. De fapt, acizii din 
aceste alimente sunt, înainte de toate, prost 
metabolizaţi de către persoanele ce suferă de 
insuficienţă metabolică. Aşadar, un aport crescut de 
acizi ar trebui să declanșeze o serie întreagă de 
probleme. 


Testul nu constă însă în a-i îmbolnăvi, ci doar în a 
mări momentan consumul de acizi pentru a observa 
dacă problemele de acidificare de care suferă deja se 
agravează sau nu. Odată cu creşterea cantităţii de acid, 
durerile articulare trebuie, efectiv, să crească, roseata 
cutanată să se extindă, oboseala să se accentueze, 
nervozitatea să se amplifice, usturimile urinare să se 


acutizeze, mâncărimile să se intensifice etc. 


În consecinţă, testul constă în consumarea în cantități 
generoase de fructe proaspete, de suc de fructe, 
iaurturi, zeruri etc., şi asta timp de una, două zile. 
Această durată este, în general, suficientă pentru a 
constata agravarea simptomelor. La persoanele foarte 
sensibile, efectele negative ale acizilor se manifestă 
câteodată încă din prima jumătate de oră sau din 


prima oră de la consumarea acestor alimente. Apare O 
stare acută de disconfort, o oboseală subită (epuizare), 
iar dinții le sunt deja „agasaţi” de agresivitatea acizilor. 


Din fericire, deseori nici nu este nevoie să se facă acest 
test. Este suficient să-ți aminteşti ce s-a întâmplat în 


situaţii similare. S-au manifestat efecte negative după 
un consum mare de fructe, de exemplu în sezonul 
caiselor, sau după ce ați pus în alimente o cantitate mai 
mare de oţet, de iaurt etc. Dacă aţi făcut cure cu 
struguri, suc de lămâie etc. în trecut, care le-au fost 
efectele? Au fost benefice pentru starea generală, v-aţi 
recapatat forţele șI v-aţi însănătoșit? Sau, dimpotrivă, 
simptomele s-au accentuat şi vitalitatea s-a atenuat? 


În primul caz, nu există insuficiență metabolică la 
acizi, iar acidificarea este, înainte de toate, din cauza 
alimentelor acidifiante și a modului de viață. În 
consecință, alimentele acide pot fi consumate, căci au 
un efect alcalinizant. 


In al doilea caz, dimpotrivă, insuficienţa metabolică 


este prezentă. Ea este mai mult sau mai puţin intensă, 
in funcţie de gravitatea simptomelor care sunt fie 
puternice, fie nu. În acest caz, trebuie să fiți atenți nu 
doar la cantitatea de alimente acidifiante consumate, 
dar şi la aceea de alimente acide. 


Note: 


* Floarea-soarelui; în limba franceză, numele plantei coincide cu 
cel al hârtiei utilizate în măsurarea pH-ului. (W. red.) 


PARTEA A II-A 


Cum să te dezacidifici 
prin alimentaţie? 


Introducere 


Alimentaţia este principala sursă de acizi şi baze care 
determină echilibrul sau dezechilibrul acido-bazic al 
organismului. Este indispensabil să cunoaştem 
temeinic proprietăţile alimentelor, adică să ştim precis 
dacă toate aceste alimente au un efect acidifiant sau 
alcalinizant pentru noi. 


În următoarele capitole dedicate alimentaţiei 
echilibrate studiul alimentelor va fi abordat în trei 
etape. 


În Capitolul 3 vor fi mai întâi prezentate cele trei mari 
grupe în care pot f impärtțite alimentele, şi anume: 
alimente acidifante, alcalinizante ȘI acide. Această 
împărţire nu este curentă (în general, distingându-se 
doar două grupe) însă este îndreptăţită, deoarece 
introduce o grupă de alimente acide pe care persoanele 
ce suferă de insuficienţă metabolică la acizi trebuie să o 
cunoască în mod necesar. 


Întrucât caracterul acidifiant sau alcalinizant al 
alimentelor poate cunoaște variaţii importante pentru 
acelaşi tip de alimente, de exemplu, de la un fruct la 
altul sau de la o cereală la alta, clasificarea generală va fi 
și mai detaliată în Capitolul 4. Astfel, diferitele tipuri 
de alimente şi băuturi vor fi abordare unele după 
altele, iar caracterul lor foarte, mediu sau puțin acidi- 
fant va fi stabilit într-un mod mai precis, pentru a 
putea alege și mai chibzuit componentele unul meniu. 


In cele din urmă (în Capitolul 5), vor fi examinate 
meniuri propriu-zise. Exemple de mese obişnuite, 


micul dejun, gustarea de la ora 9, prânzul, gustarea de 
după-amiază, cina vor fi mai întâi trecute în revistă 
pentru a li se evidenția caracterul foarte acidifiant de 
cele mai multe ori. Apoi, vom enunţa meniuri alcaline, 
punându-ţi la dispoziţie o metodă practică de a 


concepe mesele pentru a-ți regăsi echilibrul acido- 


bazic. 


CAPITOLUL 3 


Alimentele acidifiante, 
alcanilizante şi acide 


Alimentele pe care le consumăm pot fi împärtite în trei 
grupe: alimente acidifiante, alcalinizante și acide. 


Primele două grupe sunt stabilite în funcţie de efectul 
pe care alimentele îl au asupra corpului — efect 
acidifiant sau alcalinizant — în timp ce a treia grupă 
este stabilită în funcţie de caracteristica însuși a 
alimentului, adică de gustul său acid, fără a se lua în 


considerare efectul asupra organismului. De ce această 
diferență? 


Caracteristicile alimentelor ar trebui să fie, pe cât posi- 


bil, stabilite mai degrabă in funcţie de efectele lor 
asupra organismului decât ţinând cont de calităţile lor 
intrinseci, căci efectele sunt cele care interesează 
persoanele preocupate de propria sănătate. Un aliment 
poate avea caracteristici alcaline, generând însă un 
efect acidifiant. Este cazul zahărului alb, folosit pentru 
a diminua gustul foarte acidulat al fructelor, de 
exemplu rubarba sau  coacăza. Dacă această 
neutralizare este reală la nivelul gustului, nu la fel se 
întâmplă la nivelul organismului. Atunci când este 
metabolizat, zahărul alb produce numeroşi acizi, este 
deci foarte acidifiant. În terapeutică, este important să 


se cunoască acest efect determinant. 


O mare greşeală frecventă în dietetică este aceea de a 
lua în considerare doar analiza chimică a alimentelor, 
precum şi convingerea că organismul va beneficia de 
substanţele nutritive menţionate în analiză. 


În realitate, „alimentul nu are nicio valoare în sine: el va 
dobândi una în functie de tubul digestiv care îl va 
încorpora“ (P-V. Marchesseau). Cum am putea defini 
calitatea unui aliment precum iarba, de exemplu, căci 
ea este bună sau rea în functie de tubul digestiv care o 
incorporează şi care poate fi al unei vaci sau al unui 
om! Același lucru este valabil șI pentru alimentele 
specifice omului: legumele proaspete sunt benefice 
pentru o persoană sănătoasă, dar nu şi pentru o 
persoană ce suferă de enterită sau colită. Pentru aceasta 
din urmă, rugozitatea fibrelor legumelor consumate va 
irita și mai mult tubul digestiv deja inflamat. 


Produsele lactate sunt benefice pentru cea mai mare 
parte a oamenilor, dar nu și pentru cei care sunt 


alergici la lactoză etc. 


Cunoașterea efectelor alimentelor asupra organismului 


este așadar fundamentală. Primele două grupe, cele ale 
alimentelor acidifiante ȘI alcalinizante, includ produse 
clasificate în funcție de efectele lor asupra 
organismelor vii (bolnavii sau oamenii ce consumă 
aceste alimente). 


În schimb, a treia grupă conține alimente al căror efect 
nu poate fi stabilit clar şi definitiv, aşa cum se întâmplă 
în cazul primelor două grupe. Acesta variază efectiv în 
funcţie de prezența sau absența insuficientei 
metabolice la acizi. Aceste alimente, în special fructele, 
zerul şi oţetul, sunt alcalinizante pentru un organism 
care metabolizează corect acizii slabi, dar acidifiante 
pentru organismul care suferă de insuficienţă 


metabolică la acizi. Neputând fi clasificate prin efectul 
lor, alimentele sunt clasificate prin caracteristicile lor 


proprii, prin gustul lor acid, pe care fiecare Îl poate 
constata când le consumă. 


În general, alimentele din această a treia grupă sunt 
asociate cu alimentele alcalinizante, căci acesta este 
efectul lor asupra majorităţii oamenilor. Dar am greşi 
dacă am adopta o astfel de clasificare, pe de-o parte 
pentru că nu aceasta este realitatea și, pe de cealaltă 
parte, pentru că persoanele care se preocupă de 
echilibrul lor acido-bazic au de cele mai multe ori o 
insuficienţă metabolică la acizi. Pentru ei, cunoașterea 
acestei a treia grupe este fundamentală. 


Cunoașterea celor trei grupe de alimente permite 
alegerea corectă a nutrienţilor care ne sunt necesari 
pentru a restabili echilibrul acido-bazic. Alegerea 
alimentelor se face după următoarele principiile 
generale: 


e pentru persoanele care metabolizează corect 
acizii: cantitățile de alimente alcalinizante şi 
acide trebuie să fie mai mari decât cantitatea de 
alimente acidifante; 


e pentru persoanele care manifestă insuficiență 
metabolică la acizi: cantitatea de alimente 
alcalinizante trebuie să fie mai mare decât 
cantitățile de alimente acidipante și acide 


Două remarci se impun aici. În primul rând, cu cât o 
persoană suferă mai pregnant de probleme cauzate de 
acidificare sau cu cât o persoana are o insuficienţă 
metabolică mai pronuntata la acizi, cu atât cantitățile 
de alimente alcalinizante trebuie să fie mai mari în 
raport cu celelalte. De fapt, dacă proporția acestor 


două tipuri de alimente poate fi de 50%-50% la o 
persoană în echilibru acido-bazic, ea va trebui să fie de 
60, 70 ba chiar 80% în favoarea alimentelor 
alcalinizante la celelalte persoane. 


Eliminarea totală sau reducerea drastică a alimentelor 
acidifiante nu este o variantă prea fericită, căci în 
această grupa se află alimente bogate în proteine (ouă, 
produse lactate, carne, peşte etc.). Or, pentru ca 
mineralele bazice să fie corect fixate în ţesuturi, este 
indispensabilă o cantitate adecvată de proteine. Acestea 
au nevoie de proteine pentru a produce o bază tisulară 
adecvată în care vor fi reţinute mineralele. În caz 
contrar, o parte a mineralelor bazice va fi eliminată şi 
aceste minerale nu vor mai f disponibile când 


organismul va avea nevoie de ele pentru a neutraliza 
acizii. 

În al doilea rând, cu cât o persoană suferă mai 
pregnant de probleme datorate acidificării sau 
insuficienței metabolice pronunțate la acizi, cu atât 
mai mult se impune necesitatea de a consuma o 
proporție mare de alimente alcaline, şi asta la fiecare 
masă. În felul acesta, neutralizarea acizilor alimentari 
sau a celor produși în timpul digestiei s-ar putea face 
direct cu aportul de baze de la fiecare masă. 


Acest aport constituie un ajutor preţios pentru 
organism, căci fără el acizii alimentari ar părăsi 
intestinul pentru a pătrunde în organismul care, la 
rândul său, ar fi forţat să ia din rezervele ţesuturilor 
bazele necesare neutralizării acizilor. Ar rezulta o 
demineralizare a organismului și apariția problemelor 
de acidificare. 


Persoanele care nu suferă de insuficienţă metabolică la 
acizi sunt mai puţin supuse necesităţii de a consuma 


mai multe baze decât acizi. Ele au rezerve mari de baze 
la care organismul poate apela cu uşurinţă ori de câte 
ori va fi nevoie, pentru a neutraliza acizii proveniţi 
dintr-o masă compusă exclusiv sau aproape exclusiv 
din alimente acidifiante. 


Alimentele acidifiante 
Produsele acidifiante sunt mai ales alimentele bogate 
în proteine, în hidrati de carbon și în grăsimi. 


Alimentele bogate în proteine (carnea, lactatele şi 
leguminoasele) sunt acidifiante căci, pe de-o parte, 
transformările lor digestive produc acizi aminați și, pe 


de altă parte, pentru că odată folosite de celule, 


proteinele se descompun în produse de degradare 
acide. Fie, de exemplu, acidul uric, o bine cunoscută 
toxină. El provine în special din proteine care participă 
la construirea nucleului celulelor. Altfel spus, acidul 
uric se gasește în alimentele alcătuite din celule, cum 
este carnea. Spre deosebire de carne şi de peşte, 
produsele lactate nu aduc în organism acid uric pentru 
că laptele şi brânza nu sunt ţesuturi animale. În plus, 
acizii aminaţi esenţiali, din care este alcătuită carnea, 
conţin de asemenea fosfor ȘI sulf, două minerale acide. 


Lista alimentelor acidifiante 


e carnea roșie, carnea de pasăre, mezelurile, produsele din carne, 
peștele, fructele de mare (scoicile, creveţii etc.) 


e ouăle 

e brânza (brânza de oi este mai acidă decât cea de vacă) 

e grăsimile de origine animală (untura, seul ete.) 

e uleiurile vegetale, mai ales cel de arahide şi uleiurile rafinate sau solide 
(margarina) 


e cereale integrale sau nu: grâul, ovăzul, mai ales meiul 


* pâinea, pastele, fulgii şi alimentele ce au la bază cereale 


e leguminoasele: arahide, soia, fasolea boabe, favele 
e zahărul alb 


e dulciurile: siropul, prăjiturile, ciocolata, bomboanele, dulceata, 
fructele confiate 


* fructele oleaginoase: nucile, alunele, seminţele de dovleac ete. 
(fără migdale) 
e sucurile îndulcite: sucuri cu cola și altele 


* cafeaua, ceaiul, pudra de cacao, vinul 


Deși nu sunt formate din ţesuturi animale, 
eouminoasele (soia, năutul etc.) au un aport crescu 
leg | tul et port t 
de acid uric, căci sunt bogate în purine. Alcaline în 
fapt, aceste purine sunt transformate în acid uric 
pentru a f eliminate. Prezenţa în cantități mari a 
purinelor în cafea, ceai și Cacao explică de ce aceste 
băuturi sunt acidifiante. Aceeasi explicație este valabilă 
3 p 3 


și în cazul ciocolatei. 


Caracterul acidifiant al alimentelor bogate în grăsimi 
(grăsime animală folosită la prăjeli, grăsimea conținută 
în carne, uleiul de prăjit) este dublu. În primul rând, 
grăsimile sunt folosite de organism sub forma acizilor 
graşi şi, în al doilea rând, acizii graşi saturați — care se 


află din abundentă în alimentele de origine animală — 
sunt greu de metabolizat. Atunci când utilizarea şi 
transformările pe care le suferă sunt realizate în mod 


incomplet de către organism, grăsimile dau naştere 
unor substanţe toxice și acide: acetonā, acizi 
acetilacetic și betahidroxibutiric etc. Aceste substante, 
deşeuri şi reziduuri metabolice ce provin din 
degradarea grăsimilor, nu apar decât când degradarea 


nu este completă, spre deosebire de acizii graşi care 
rezultă, natural si inevitabil, din digestia grăsimilor. 
Acidificarea prin grasimi este deja la ordinea zilei, 
rezultată din consumul exagerat de grăsimi din ultimii 
ani. 


Caracterul acidifiant al hidraţilor de carbon are același 
tip de cauze. Sub forma de amidon, hidraţii de carbon 
sunt ansamblurile unei multitudini de molecule de 
glucoză, până la 250 000, în timp ce nouă ne trebuiesc 
„doar“ câteva sute de acizi aminaţi pentru a produce o 
proteină. Pentru a putea fi utilizaţi de corp, hidraţii de 
carbon trebuie să fie divizați în fragmente din ce în ce 
mai mici pentru ca, în cele din urmă, să se ajungă la 
elementul component de bază: molecula de glucoză. 


Producţia de acizi este mai ales rezultatul proastelor 
transformări ale lungilor lanţuri de glucoză. Ca și 
grăsimile ȘI proteinele, hidraţii de carbon trec prin 
diferite etape în decursul transformării lor, în timpul 
cărora își schimbă caracteristicile, devenind acizi, deşi 
până la acel moment erau bazici. Or, dacă aceste 
transformări sunt întrerupte, corpul se acidifică 
întrucât substanţele intermediare acide nu vor fi 
transformate în substanţe bazice, cum ar fi normal să 
se întâmple la sfârșitul procesului. În epoca pe care o 
trăim, această ruptură este curentă, caci 
supraalimentarea cu hidraţi de carbon (pâine, cereale, 
paste, biscuiţi) este foarte răspândită şi depășește de 


cele mai multe ori posibilităţile organice. Și prea puţin 
contează dacă cerealele sunt rafinate sau nu, problema 
rămâne la fel de importantă. 


Dacă cerealele sunt acidifiante, seminţele încolţite nu 
sunt. Din cauza transformării radicale a compoziţiei 
lor in timpul germinării, aceste seminţe sunt 
considerate alimente alcalinizante ȘI clasificate alături 
de legumele verzi. Nu mai este vorba despre seminţe în 
sensul propriu al cuvântului, ci despre mlădiţe mai 
mult sau mai puţin verzi, în funcţie de momentul la 
care sunt consumate. Acest lucru este de asemenea 
valabil şi pentru leguminoasele încolţite (soia, fasole, 
linte, năut). 


Zahărul alb, care este alcătuit doar din două molecule 
(glucoză şi fructoză), este acidifiant dintr-un motiv 
diferit de cel al hidraţilor de carbon ai cerealelor. 
Caracterul său  acidifiant, precum și acela al 
alimentelor care îl conţin (dulceaţă, bomboane, 
ciocolată, biscuiţi), provine din faptul că este rafinat, 
neconţinând niciun oligoelement, NICIO vitaminá sau 
enzimă; este deci, în general, prost transformat. De 
fapt, organismul nu poate ceda la infinit mase de 


vitamine şi de oligoelemente pentru a opera 
transformarea zahărului în energie, cu atât mai mult 
cu cât consumul anual de zahăr alb depășește 40 de 
kilograme de persoană. lransformările se opresc astfel 
la stadii intermediare acide. Dacă zahărul alb rafinat şi 
toate alimentele care îl conţin sunt foarte acidifiante, ei 
bine, zahărul fructelor și legumelor (morcovi, sfeclă) 
nu este, întrucât acesta din urmă conţine în structura 
lui toate oligoelementele, vitaminele și enzimele 
necesare propriei transformări. Din aceleași motive, 


zahărul integral, adică sucul evaporat de trestie de 
zahăr, nu este nici el acidifiant. Zahărul brun, 


dimpotrivă, a suferit unul sau mai multe procedee de 
rafinare ce l-au privat de o parte din vitamine și 


oligoelemente. În consecinţă, este acidifhant și asta cu 
atât mai mult cu cât este clasificat în imediata 
vecinătate a zahărului alb, cel mai acidifiant dintre 
toate. Fructoza sau zahărul din fructe pe care îl gasim 
în comerț este de asemenea lipsit de orice vitamine, 
prin urmare — acidifiant. 


Fructele oleaginoase (în afară de migdale și nucile din 
Brazilia) sunt toate acidifiante, fie că este vorba despre 
nuci, alune, nuci de acaju, nuci de hicori, nuci de 
cocos, fie că este vorba despre seminţe de floarea- 
soarelui, de dovleac, susan etc. Caracterul lor acidifiant 
este datorat cantității mari de grasime, proteine, fosfor 
și sulf. În alegerea alimentelor trebuie luat totuşi in 
considerare şi aspectul cantitativ. Câteva seminţe de 
floarea-soarelui nu acidifică atât de mult organismul 
precum 100 sau 200 de g de carne, deși amândouă 
alimentele figurează pe lista alimentelor acidifiante. 


Prin caracteristicile lor, aceste alimente sunt acidifiante 
pentru toată lumea. Ele nu seamănă cu alimentele 
acide, care sunt atât acidifiante, cât ȘI alcalinizante, în 
funcţie de capacitatea organică individuală. 
Dimpotrivă, modul în care organismul foloseşte 
alimentele acidihante conduce inevitabil la producerea 
acizilor. Este indicat să se acorde o atenţie mare 
consumării lor dacă se doreşte evitarea acidificării 
organismului. Totusi, a fi atent nu înseamnă a reduce 
la maximum cantitatea alimentelor acidifiante sau a le 
elimina definitiv. lrebuie doar să se aibă în vedere ca 
procentul alimentelor alcalinizante consumate să fie 
mai mare decât cel al alimentelor acidifiante. $i asta în 
mod curent, pe întreg, parcursul zilei sau, şi mai bine, 
la fiecare masă. 


Alimentele alcalinizante 


Alimentele alcalinizante sunt în principiu formate din 
legumele verzi, colorate (în afară de roşii) şi cartofi. 


Aceste alimente sunt alcalinizante pe de-o parte 
deoarece sunt bogate în baze şi nu conţin deloc sau 
aproape deloc substanţe acide și, de altă parte, pentru 
că ele nu produc acizi atunci când sunt procesate de 
organism. Chiar dacă vor fi consumate în cantități 
importante, nu se va produce niciun acid, indiferent 
de capacitatea de metabolizare a persoanei care le 
consumă. Aşa cum alimentele acidifiante sunt 
acidifiante pentru toată lumea, așa și alimentele 
alcalinizante sunt alcalinizante pentru toți. Ele sunt, 
înainte de toate, alimentele pe care persoanele cu 
probleme de echilibru acido-bazic trebuie să le 
consume cu precădere. 


Legumele verzi și colorate sunt sursa principală de baze 
a organismului. Ele ar trebui să fie prezente la fiecare 
masa principală — că e vorba de salată, de verdeață, de 
legume preparate, de suc sau de supa — dacă vrem să 
ne găsim şi să ne păstrăm echilibrul acido-bazic. 
Singura excepţie este roșia, care este foarte acidifiantă 
atât proaspătă, cât şi pregătită. Din punct de vedere 
botanic, ea nici nu este legumă, ci fruct. 


Lista alimentelor alcalinizante 


* cartofii 


* legumele verzi, proaspete sau pregătite: salată, lăptuci, fasole verde, 
g proasp preg P 


varză 
e legumele colorate: morcovi, sfeclă (cu excepţia roşiilor) 
e porumbul (boabe sau mămăligă) 


e laptele (lichid sau praf), brânza proaspătă bine scursă, smântâna, 
untul 


* bananele 
* migdalele, nucile de Brazilia 


e castanele 


* fructele uscate: curmale, struguri etc. în afara celor acide la gust: 


caise, mere 

e apele minerale alcaline 

e băuturile pe bază de piure de migdale 
e măslinele negre, conservate în ulei 

e avocadoul 

e uleiul presat la rece 


* zahărul integral 


Cartoful este foarte bine cunoscut pentru virtuțile sale 
anti-acidifiante, de aceea sucul său este recomandat în 
cazuri de ulcere ȘI aciditate a stomacului. Cantitatea 
mare de baze pe care o conţine face din el alimentul 
numărul unu în lupta împotriva  acidificării 
organismului. Fiind un aliment fainos, este foarte hră- 
nitor și înlocuieşte foarte bine cerealele, care sunt aci- 
difiante. Altfel spus, regimul de dezacidifiere trebuie să 
conţină mai mulţi cartofi decât cereale. 


Un alt aliment hrănitor, foarte interesant pentru a 
combate aciditatea, este castana. Ca și cartoful, este o 
făinoasă, deci un aliment ce furnizează carburant 
energetic. Dar acest carburant nu este acidifiant, aşa 
cum este cel al cerealelor. Castanele se pregătesc fie la 
cuptor, fie fierte în apă şi servite cu legume. Reţeta cea 


mal cunoscută este varză roșie cu castane. (Ca şi 
cartofii, castanele merg foarte bine cu brânza. Atentie 
la piureurile de castane care sunt deseori dulci. 


Din toate fructele, banana este singura care este cu 
adevărat alcalinizantă, căci conţinutul său în acid este 
atât de slab, încât nu acidifică niciodată, nici chiar 
atunci când sunt consumate în cantităţi mari sau 
regulate. Celelalte fructe, dimpotrivă, chiar și cele care 
sunt foarte puţin acide, precum pepenele galben, tot 
conţin acizi, de aceea efectul va fi cu atât mai 
acidifiant, cu cât vom mânca o cantitate mai mare. 


În general, fructele uscate (curmalele, strugurii) sunt 
alcalinizante pentru că, uscându-se, o parte din acizii 
lor sunt oxidaţi. Dar sunt mai puţin alcalinizante dacă 
sunt puse la uscat înainte de a se coace, cum este 
deseori cazul caiselor și merelor. Caracterul alcalin al 
fructelor uscate se pierde puţin atunci când sunt 
tratate cu sulf pentru a le favoriza păstrarea. 


Migdalele și nucile de Brazilia sunt singurele fructe 
oleaginoase care sunt alcalinizante. Ele vor putea f 


mâncate fie tăiate bucățele, fie rase, asociate cu salată, 


cu legume sau ca desert. În magazinele dietetice se 
gaseste o pasta din migdale fară zahăr care, amestecată 
cu apă, permite obţinerea unui lapte de migdale, o 
băutură foarte bună şi foarte alcalinizantă. 


Măslinele negre păstrate În ulei sunt alcalinizante, spre 


deosebire de cele păstrate în saramură cu oţet, fie ele 
negre sau verzi. 


Zahărul integral propriu-zis nu este alcalinizant, adică 
nu alcalinizează țesuturile organice dacă este consumat 
în cantităţi mari, însă consumat în mod moderat nu-l 
acidifică așa cum fac celelalte zaharuri. Aceeași remarcă 


este valabilă şi pentru porumb, lapte, brânză proaspătă, 
smântână, unt etc. care, consumate într-o cantitate 
moderată, nu acidifică organismul. 


Apa are, în general, un pH de 7. Dacă ea conţine o 


cantitate mare de clor, devine acidă. Apa minerală 


gazificată este de asemenea acidă, căci gazul folosit este 
acidul carbonic. Principalele ape minerale alcaline, 
adică cele al căror pH este mai mare decât 7, sunt apa 
Limpia (1), Contrexeville, Evian (F) și Henniez 


albastru (CH). 


Alimentele acide 


Această grupă conține alimente al căror efect 
alcalinizant sau acidifant depinde de capacitățile 
metabolice ale organismului care le consumà. Sunt 
deci clasificate ca atare nu prin efectul lor (deoarece 
acesta nu poate fi dinainte stabilit), ci în functie de 
caracteristica lor proprie: acidul. 


Aceste alimente conțin mulți acizi, de unde ȘI gustul 
lor. Acești acizi sunt slabi, ceea ce înseamnă că, pentru 
persoanele care pot să Îi oxideze uşor, €l se pot 
transforma în baze şi vor alcaliniza, în consecinta, 
organismul. La persoanele care suferă de insuficienţă 
metabolică la acizi, numeroșii acizi al acestor alimente 
nu sunt oxidaţi și vor avea, deci, un efect acidifiant. 


Lista elementelor acide 


e zerul: iaurt, lapte bătut, caș bine scurs 

e fructele verzi (cu câr fructul este mai puţin copt, cu atât este mai 
acid) 

e fructele acide: 

fructele mici: coacăză, coacăză-neagră, zmeură, fragi 

citricele: lămâie, grepfrut, mandarină, portocală 

unele sortimente de mere (cele în formă de clopot) 


vişinele, prunele, caisele etc. 


* fructele dulci (mai ales consumate în exces): pepene galben, pepene 


roșu 
* legumele acide: roșii, rubarbă, măcriș, creson 

e varza acră, legumele lacto-fermentate 

e sucul de fructe, sucul de lămâie (în sosul pentru salate) 
* mierea 


* oţetul 


Principalele alimente acide sunt fructele, zerul ȘI 
oţetul. 


Gustul ușor acidulat al merelor şi perelor sau foarte 
acid al lămâilor și coacăzei în ciorchine este un 
indicator clar al conţinutului lor mai mult sau mai 
puțin bogat în acizi. În cazul acestor alimente, gustul 
poate fi folosit pentru a li se stabili procentul de 
aciditate. Este de asemenea bine de ştiut că un fruct 
mai puţin copt este mai acid; fructele ajunse la 
hipermaturitate sunt cel mai puţin acide. Este de ajuns 
să ne gândim la caise, care sunt foarte acide înainte de 
a se coace, chiar dacă culoarea lor este deja portocalie, 
dar care sunt foarte alcaline atunci când se coc și sunt 
moi „ca dulceața“. La un soi anume de fructe, de 
exemplu la mere sau la cireşe, gradul de aciditate al 
fructului variază în functie de sortiment: merele în 


formă de clopot sunt mult mai acide decât cele 
galbene, vişinele sunt, de asemenea, mai acide decât 


cireșele pietroase etc. 


Faptul de a consuma sucul de fructe mai curând decât 


pulpa acestora nu ne fereşte de acizi. Dimpotrivă, 
minerale alcaline se găsesc mai ales în pulpă, rămânând 
aici când fructul este stors. Ele nu sunt prezente în suc 
şi, în consecință, nu pot neutraliza aciditatea. 
Consumarea sucului ne derutează și în privinţa 
cantităților consumate. Dacă puţini oameni mănâncă 
mai mult de două portocale odată, majoritatea dintre 
ei beau cu ușurință două sau trei pahare de suc de 
portocale, ceea ce înseamnă echivalentul a 6 sau 8 


portocale. 


Prepararea fructelor nu le diminuează nici ea 
aciditatea. În cele mai multe cazuri, aciditatea crește 
pentru că o parte din vitamine și enzime sunt distruse 
prin pregatire termica. În plus, fructelor preparate li se 
adaugă deseori zahăr alb, al cărui caracter acidifiant 
este bine cunoscut. 


Cazul zerului este unul aparte. Acest aliment, care 
provine din laptele prins prin fermentare, este un 
lichid galben deschis, transparent. ÎI găsim în cașul 
puţin scurs, în iaurturi (lichidul ce se ridică la 
suprafaţă când luăm o lingură de iaurt tare), în chefir 
etc. Proaspăt, zerul este alcalin, însă după una sau 
două ore, devine acid. Este acid, în primul rând, din 
cauza acidului lactic, adică un acid care, precum cel 


din fructe, este relativ uşor de oxidat şi de transformat 
în bază, mai ales dacă organismul nu suferă de 
insuficienţă metabolică la acizi. În acest Caz, acizii nu 
sunt metabolizaţi și contribuie la acidificarea țesutului. 
Zerul mai vechi, iaurtul şi chefirul, la fel ca şi fructele, 


sunt aşadar alimente al căror consum trebuie strict 
supravegheat dacă suferiţi de o deficiență metabolică la 
acizi. 

Fermentarea acidă folosită pentru fabricarea iaurtului 
poate fi aplicată legumelor sau sucurilor pentru a se 
facilita conservarea. Astfel de produse sunt varza acră, 
legumele și sucul de legume lacto-fermentate, precum 
și oţetul. Din aceleași motive invocate mal sus, aceste 
alimente vor fi acidifiante pentru persoanele afectate 
de insuficiență metabolică, dar alcalinizante pentru 


celelalte. 


Mierea este moderat acidă. 


Caracterul acidifiant sau alcalinizant al fructelor, al 
zerului şi al oţetului e obiectul unei dezbateri 
permanente. Sigur că persoanele care nu suferă de 
insuficienţă metabolică sunt convinse de caracterul 
alcalinizant al fructelor, în timp ce celelalte sunt 
convinse de caracterul lor acidifiant, pentru că l-au 
experimentat pe propriul lor organism. Această 
controversă nu ar trebui să existe. Aceste alimente sunt 
fie acidifiante, fie alcalinizante ȘI, considerate ca atare, 
aparţin unei grupe distincte, cea a alimentelor acide. 


În cazurile extreme de acidificare, suprimarea fructelor 
nu ar trebui să ducă la apariția grijilor legate de 
cantitatea insuficientă de vitamine, așa cum consideră 
unii. Desigur, fructele sunt o sursă importantă de 
vitamine, însă legumele trebuie să formeze baza 
alimentaţiei persoanelor acidifiante, iar cantităţile 
consumate ar trebui să acopere fără probleme 
necesarul de vitamine. 


De fapt, suprimarea alimentelor acide nu dă naștere 
unor probleme majore, căci nu este vorba despre 
alimente indispensabile, cum sunt cele cu caracter 


acidifiant. Fructele proaspete pot fi înlocuite cu 
fructele uscate, produsele lactate bogate în zer cu cele 
care nu au zer, iar produsele lactofermentate cu legume 
proaspete. În realitate, este deseori necesar ca 
persoanele care suferă de insuficiență metabolică la 
acizi să suprime complet alimentele acide pentru 
câteva săptămâni sau luni. Această restricţie nu ar 
provoca niciodată probleme dacă nu ar apărea pofta 


pentru alimentele interzise. Dar binefacerile 
dezacidifherii sunt recompensa extraordinară a 


eforturilor depuse și a tuturor privaţiunilor. 


Suprimarea alimentelor acide este rareori definitivă, 
căci cu timpul,  dezacidificându-se, toleranța 
organismului față de acizi creşte. Ceea ce permite 
reintroducerea lor în alimentație, în cantități adecvate 


Aecărui organism. 


8 reguli pentru a mânca echilibrat 
din punct de vedere acido-bazic 


Cele câteva mari principii la care trebuie să ne 
raportăm pentru a alege în mod corect proporţiile 
alimentare acidifiante, alcalinizante ȘI acide se pot 
exprima în 4 reguli generale, cărora li se adaugă 4 
reguli suplimentare pentru persoanele ce suferă de 
insuficienţă metabolică la acizi. 


e Regula 1 — O masă nu trebuie să fie niciodată 
compusă numai din alimente acidifiante, ci trebuie 
să conţină de fiecare dată și alimente alcaline 


O masă cu paste şi carne sau peşte şi orez, cu un desert 
compus dintr-o prăjitură şi cafea, nu este o masă 
recomandată, căci este în întregime compusă din 
alimente acidifhante. Acelaşi lucru este valabil și pentru 
o masă cu paste și sos de roşii, având un desert dulce. 


Dacă se adaugă acestor mese legume sub formă de 
salată, crudităţi sau legume preparate, aportul de baze 
va compensa, mâcar parţial, pe cel de acizi. Legumele 
sunt prezente uneori la masă, dar în cantităţi atât de 
reduse, încât efectul lor este neglijabil. Ceea ce ne 
conduce la a doua regulă. 


e Regula 2 — La o masă, cantitatea de alimente 
alcalinizante trebuie să fie mai mare decât cea de 
alimente acidifiante 


Proporția dintre alimentele producătoare de baze şi 
cele producătoare de acizi trebuie să fie întotdeauna în 
favoarea alimentelor alcalinizante. În acest fel, acizii 
vor putea fi neutralizaţi la nivelul intestinal sau al 
țesuturilor, fără ca organismul să fie nevoit să apeleze la 
propriile-i rezerve. 


° Regula 3 — Cantitatea de alimente alcalinizante 
trebuie să fie cu atât mai mare, cu cât acidificarea 
ţesuturilor organice este mai pregnantă sau cu cât 
insuficiența metabolică la acizi a unei persoane este 
mai pronunţată. 


Cu cât organismul este mai epuizat sau mai slab, cu 
atât rezervele bazice puse la dispoziţia sistemului 
tampon sunt mai MICI, lar capacitatea de oxidare a 
acizilor e mai redusă. Furnizându-i mai puţini acizi 
grași printr-o alimentaţie bine adaptată, organismul 
este ajutat în eforturile sale de menţinere a echilibrului 


acido-bazic. 


e Regula 4 — Există posibilitatea unui regim compus 
doar din vegetale alcaline, dar numai pentru o 
perioadă limitată (una până la două săptămâni) 

Un regim exclusiv alcalin, adică format doar din 
legume, cartofi, banane, migdale etc., nu poate dura la 
infinit, căci este lipsit de proteine. Astfel de regimuri 


sunt utile atunci când acidificarea este foarte ridicată ȘI 
problemele care apar se manifestă dur, violent ȘI 
dureros. Suprimarea bruscă şi totală a acizilor permite 
bolnavului să revină mai repede la un echilibru acido- 
bazic normal. 


Regimul exclusiv alcalin trebuie să rămână așadar doar 
o măsură terapeutică de scurtă durată, pentru a nu 
pune în pericol organismul. 


Acestor patru reguli generale li se adaugă alte patru 
reguli suplimentare, pentru persoanele ce suferă de 
insuficienţă metabolică la acizi. 


e Regula 5 — O masă nu trebuie să fie alcătuită 
niciodată doar din alimente acide, ci trebuie să 
conţină de fiecare dată și alimente alcaline 


Această regulă corespunde regulii nr. |, numai că aici 
este vorba despre alimente acide, ci nu despre alimente 
acidifiante. 


A mânca numai fructe, iaurt, sau a bea doar zer nu 
este deloc recomandat, căci aportul de acid nu este 
compensat de nicio bază alimentară, ceea ce va obliga 
corpul să le folosească pe cele din țesuturi. Riscul 
apariției problemelor de demineralizare este crescut. 
Ele vor fi repede simţite de persoana în cauză (scăderea 
bruscă a vitalităţii, dureri de dinţi, senzaţie de frig, 
mâncărimi, dureri articulare etc.). 


Alimentele bazice care se potrivesc cu fructele 
proaspete sunt brânza proaspătă de Elveţia, cașul, 
smântâna, migdalele, bananele, salata verde sau 
amestecul de legume proaspete și fructe. 


° Regula 6— Cantităţile de alimente acidifiante și 
acide trebuiesc adaptate capacităţilor metabolice 
personale 


Insuficienţele metabolice la acizi sunt rareori totale, 
dar cel mai adesea sunt mai mult sau mai puțin 
pronunţate în functie de persoane (şi de circumstanțe: 
stres, oboseală, muncă, vacanţă). Ceea ce înseamnă că 
fiecare individ suportă o anumită cantitate de acizi, 
cantitate ce nu trebuie depăşită, pentru a nu-şi forța 
limitele capacităţii organice. 


Atât timp cât cantitatea de acizi rezultată prin 
metabolizare este sub limita capacității organismului, 
acesta reușește să o neutralizeze prin oxidare și nu va 
apărea nicio problemă de acidificare. Astfel, unele 
persoane foarte sensibile ştiu foarte bine că o jumătate 


de măr golden le este suficientă, însă nu mai mult, în 
timp ce un sfert de măr în formă de clopot este deja 
prea mult pentru ele. Pentru aceeași persoană, un 
aliment poate f atât acidifiant, cât ȘI alcalinizant sau 
neutru, în funcţie de cantitate. 


Alimentele acide pot fi servite de persoanele cu 
probleme metabolice dacă ele vor ști sa adapteze 
cantitatea consumată la propria lor capacitatea. Pragul 
de toleranţă care nu trebuie depășit este individual și 
poate varia în timp. Fiecare poate să şi-l descopere prin 
experiența şi observaţie. 


+ Regula 7 — Alimentele acide nu trebuie consumate 
foarte frecvent 


O persoană ce suferă de insuficienţă metabolică la 
acizi, dar se află în echilibru acido-bazic, poate face 
faţă, în general, unui aport brusc de acizi făcând apel 
la rezervele organismului, în situaţia în care acest 
consum este unul excepţional, de exemplu după ce a 


mâncat prea multe fructe. Fiind vorba despre o singură 
abatere, echilibrul acido-bazic nu va fi pus în pericol și 
nu va apărea NICIO problemă de acidificare. 


Va trece totuși un timp până ce rezervele se vor reface, 
astfel încât organismul să reziste din nou unui aport 
sporit de acizi, fără ca echilibrul acido-bazic să fie 
alterat. Or, dacă mâncarea unui alt fruct înainte de 
acest termen aduce acizi suplimentari în metabolism, 
organismul trebuie să apeleze din nou la rezervele deja 
diminuate. Acestea s-ar putea dovedi atunci 
insuficiente şi astfel se va compromite echilibrul acido- 
bazic. Vor apărea probleme de acidificare, nu pentru că 
organismul nu ar fi capabil să neutralizeze acest fruct 
(a făcut acest lucru cu succes prima dată), ci pentru că 


fructul a fost mâncat mult prea repede după cel dintâi. 


Prin consumarea la intervale mai mari de timp a 
acestor alimente greu de metabolizat, se mărește 
toleranța personală în raport cu ele. Cunoașterea 


acestor elemente este utilă, întrucât permite lărgirea 
plajei de opţiuni alimentare a fiecăruia dintre noi. 


e Regula 8 — Alimentele acide trebuie consumate 
atunci când organismul este pregătit sa le primească 


Un proverb arab spune că „portocalele sunt de aur dimi- 
neata, de argint la prânz şi de plumb seara. Pentru 
persoanele care suferă de deficiență metabolică, acest 
proverb este adevărat, dar invers: portocalele, ȘI 
fructele în general, le sunt nefaste dimineaţa, dar mult 
mai benefice după-amiază și seara. Motivul este că 
„motorul lor organic“ a avut timp, odată cu venirea 
amiezii, să se încălzească și să pornească normal. De 
fapt, unele persoane sunt greu de trezit fizic dimineaţa. 
Inima bate încet, presiunea sanguină este mică, 
schimburile celulare, aşadar ȘI oxidările, se fac lent. 


Doar după ce s-a încă/zir câteva ore şi după ce a 
mâncat o masă sau două, organismul lor găseşte viteza 
optimă de funcţionare. 


Dacă o astfel de persoană ar mânca dimineaţa fructe 
sau ar bea suc de fructe, nu numai că s-ar confrunta cu 
O insuficienţă metabolică la acizi, ci, în plus, 
organismul nu i-ar lucra la capacitatea reală, iar 
oxidarea acizilor s-ar face şi mai defectuos decât de 


obicei. 


In aceeași ordine de idei, alimentele acide sunt mai 
bine metabolizate vara, când este cald şi soare, dar și 
atunci când suntem odihniti, mai curând decât în stare 


de oboseală accentuată. 


CAPITOLUL 4 


Clasificarea alimentelor 
în funcţie de puterea lor de acidificare 


În capitolul precedent alimentele au fost împărţite în 
trei mari categorii caracteristice. Dar chiar și în 
interiorul aceleiaşi categorii, ele nu sunt exclusiv 
alcalinizante, acidifiante sau acide. Unele sunt astfel 
mai mult decât altele. De exemplu, orezul şi meiul fac 
parte din aceeași grupă, cea a alimentelor acidifiante, 
însă meiul este mult mai acidifant decât orezul. Există 
posibilitatea ca pentru fiecare grupa să nuanțam și mai 
mult clasificarea. 


Clasificarea pentru care am optat prezintă alimentele 
pe trei coloane, în care accentul este pus, alternativ, o 
dată pe caracterul alcalinizant, altă dată, pe caracterul 
lor acidifiant. Astfel, alimentele alcaline sunt împărţite 
în alimente foarte ȘI putin alcalinizante, apol 
acidifiante; în al doilea caz, avem de-a face cu alimente 
alcalinizante, apoi puțin ȘI foarte acidifiante. 


Această diviziune este utilă persoanelor acidifiate, 
ajutându-le să facă o selecţie corectă a alimentelor, 
orientându-le către cele foarte alcalinizante, nu către 
cele putin alcalinizante care, dintr-un motiv sau altul, 
le-ar putea fi la îndemână. 


Totusi, nu avem de-a face cu o ierarhizare precisă, in 
interiorul căreia fiecare aliment ocupă un loc bine 
determinat în raport cu celelalte, ci de o clasificare în 
grupe mari. De fapt, nu avem criterii obiective pentru 
Întocmirea unei ierarhii exacte. Analiza compoziției 


chimice a alimentelor utilizată uneori nu este un 


criteriu propriu-zis, căci ea nu ţine cont de 


modificările suferite de acel aliment, odată înghiţit. 
Aşa cum am văzut, digestia ȘI metabolizarea 
alimentelor modifică proprietăţile acestora. Ne-am 


bazat așadar pe experienţă, adică pe observaţia directă 
a efectelor alimentelor asupra organismului. 


Aceasta înseamnă că fiecare persoană are libertatea de a 
încadra un aliment anume în altă coloană decât în 
aceea în care l-am încadrat noi. Și este absolut firească 
această abordare, de vreme ce fiecare individ are 
propriile sale insuficiențe metabolice augmentate în 
prezenţa unui aliment sau a altuia. Se întâmplă chiar 
ca un aliment să fie considerat foarte acidifiant de către 
o persoană, în timp ce pentru majoritatea oamenilor 
nu este decât foarte puţin acidihant. Prin urmare, ar fi 
preferabil ca fiecare să se raporteze la experienţa 
personală, decât să se bazeze exclusiv pe teorie. 


În afara acestor excepţii, clasamentul este valabil 
pentru majoritatea oamenilor. ŞI celorlalți le vor folosi 
clasihicările noastre, ele putând f utilizate ca exemple 
pentru redactarea propriilor clasificări specifice 


organismelor cu sensibilităţi deosebite. Altfel spus, 
acestea trebuie să descopere cum să-și individualizeze 
alimentaţia în raport cu posibilităţile organice proprii. 


Fructele proaspete 


Clasificarea fructelor proaspete nu este valabilă decât 
pentru persoanele afectate de insuficienţă metabolică 
la acizi. Pentru celelalte, toate fructele sunt 
alcalinizante, știut find faptul cą acestea au capacitatea 
de a oxida acizi. 


În tabelul următor se pornește de la premiza că fructele 
luate în discuţie sunt coapte, în caz contrar 
neputându-se face diferenţa între fructele mai mult sau 
mal puţin acidifiante deoarece, în anumite cazuri, 
gradul de aciditate al unui fruct alcalinizant, însă 
necopt, poate fi egal cu cel al unui fruct puțin 
acidifiant, dar foarte copt. 


Ce este un fruct copt? Astăzi, puţini oameni mai au 
grădini sau livezi. În consecinţă, ei se aprovizionează 
cu fructe din magazine. Or, pentru a satisface 
imperativele de ordin comercial, fructele sunt culese cu 
mult înainte de a se coace. Fiind încă verzi ȘI far, ele 
sunt mai putin fragile. În consecinţă, fructele nu se 


alterează atât de repede din momentul când le-ai cules, 
nici în timpul transportului și al depozitărilor repetate 
atât la producător, Cât ṣi la angrosist, vânzător ȘI, în 
cele din urmă, la consumator. Faptul că fructele nu 


sunt atât de coapte permite de asemenea o mai bună 
gestionare a stocurilor, deoarece desfacerea mărfurilor 
poate fi mai uşor adaptată la nevoile pieţei. 


Culegerea precoce are însă şi efecte nefaste: fructele nu 
ajung niciodată la o maturitate adevărată, naturală, 
care le-ar face moi, parfumate, dulci și zemoase. Mulţi 
oameni care, cu ocazia unui sejur la țară, au ocazia să 
guste un fruct care s-a copt în copac, la aer, beneficiind 
de lumină naturală, nu pot să nu constate cât de bun și 


diferit este faţă de cele pe care le consumă de obicei. Îşi 
dau astfel seama cât de diferită poate fi coacerea 
adevărată a fructelor de coacerea pe raftul magazinului. 


În afară de gust, coacerea naturală a fructelor aduce de 
asemenea schimbări foarte importante în conţinutul 
de acizi. Acesta este net inferior faţă de cel al fructelor 
culese înainte de coacere. Am văzut deja că un fruct 


este cu atât mai puțin acid cu cât este mai copt. 
Aciditatea fructelor este cu atât mai mică cu cât acestea 
au trecut printr-un proces de coacere naturală. 


Pentru a ilustra acest lucru, vom utiliza cazul acestei 
paciente care suferă de insuficienţă metabolică la acizi 
și căreia portocalele, care îi plac în mod special, Îi 
provoacă de fiecare dată probleme de acidificare. Spre 
marea ei surprindere, cu ocazia unei călătorii într-o 
țară producătoare de portocale, a putut să mănânce 
mai mult de un kilogram de portocale coapte pe zi fără 
să aibă nici cea mai mică problemă! Coapte la lumina 
soarelui, și nu în depozite, după ce au fost stocate încă 
de când erau verzi, aceste portocale nu conţin decât 
cantităţi minime de acizi, care sunt ușor de 
metabolizat. 


Fiecare fruct formează un tot ȘI trebuie, pe cât posibil, 
să fie consumat întreg, cu coajă, cu pieliță și cu 
sâmburi. Bineînţeles, sâmburii caiselor, cireşelor etc. 
sunt prea tari pentru a fi mâncaţi și prea duri pentru a 
putea fi digeraţi de tubul nostru digestiv. Însă sâmburii 


de mere, de portocale, de struguri etc. aduc elemente 
de care organismul poate profita şi care îi sunt utile 
pentru metabolizarea corectă a fructului. În plus, coaja 
fructelor conţine numeroase minerale şi enzime care 
favorizează neutralizarea acizilor din pulpă. Este deci 
greşit sa se curețe merele sau perele și să aruncam 
pieliţa smochinelor, strugurilor, prunelor uscate etc. 
Doar coaja portocalelor, clementinelor, dar și a pepe- 
nelui ȘI rodiilor trebuie aruncată, chiar dacă aceasta nu 
este tratată la suprafaţă. 


Fructele proaspete pot fi mâncate ca atare sau trase 
prin răzătoare, un singur soi de fructe sau amestecate 
în salată de fructe. Fructele coapte find prin natura lor 
dulci, nu trebuie să le mai pudrăm cu zahăr, cu atât 


mai mult cu cât zahărul este acidifhant. Este preferabil 


să evităm combinarea lor cu cereale, de exemplu intr- 
un musli (bircher), căci amestecul de fructe proaspete 
și fulgi este foarte indigest şi dă naştere cel mai des 
fermentărilor, mari producătoare de toxine acide. 


Prepararea fructelor nu le diminuează aciditatea. 
Atunci când se prepară compoturi sau tarte, trebuie să 


se folosească mere coapte și nu, așa cum este deseori 


cazul, mere verzi căzute de timpuriu de pe crengi. 


Faptul de a da pe razatoare fructele le face mai bazice, 
căci contactul pulpei cu aerul permite unei pârți din 


acizi să se oxideze. 


Tabelul fructelor proaspete 


dlcalinizante puţin acidifiante : foarte acidifiante 


: + mere: golden œin formă de clopot, pentru 
K pere: Williams, Beurrée, 'cidru 

‘Louise ‘e alte pere 

° struguri * prună renglotă 
‘e prune e altfel de caise 
e caise foarte coapte e visine 

* cireşe: cireşe pietroase e nectarine 

* piersici 

: + smochine 

* corcodușe 

* pepene galben 


„e pepene roșu 


Fructe mici 


alcalinizante puţin acidifiante: foarte acidifiante 


: e fragi: mari, dulci * fragi: mici, acidulaţi 
e agrişe e coacăze 


: + afine ie zmeură 


ie coacăze negre 
e cătină-albă 
* porumbă 


* dude 


Citrice 
alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiant 


: e clementine ie mandarine 
i portocale 
: e lămâie 


. grepfrut 


Fructe exotice 
alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiante 


* banane :* mango ° ananas 
'* rodii e kiwi 


* kaki 


Singurul fruct proaspăt alcalinizant, banana, nu este 
bine digerat de toată lumea. Încă o dată, acest lucru se 
întâmplă, în general, din cauză că acesta este consumat 
înainte de a se coace. O banană coaptă are o pulpă 
moale și dulce. Putem să-i mărim conţinutul în zahăr 
dacă o strivim cu o furculiță, o facem piure şi o lăsăm 
la aer vreo zece minute înainte de consumare. 


O altă formă de a neutraliza agresivitatea acizilor 
fructelor constă în a le mânca cu smântână sau cag. 
Procedeul este foarte bine cunoscut şi înrădăcinat în 
tradiții, căci fructele mici precum fragii, zmeura etc. 
sunt deseori însoţite de smântână. 


Fructele uscate 


Este vorba despre o categorie de fructe apoase care, 
prin uscare la soare sau în cuptor, au eliminat în mare 
măsură apa constituentă, sucul, aşadar. Cu o singură 
excepţie: curmalele, care sunt în mod natural sărace în 
apă și care au deja un aspectul zbârcit cunoscut chiar 
de când se coc în pom. 


Fructelor uscate, foarte dulci prin natura lor, nu li se 
adaugă, în general, zahăr înainte de vânzare, cu 
excepția câtorva curmale care sunt acoperite cu sirop 


de glucoză. 


Bineînţeles, cu cât un fruct proaspăt este mai copt şi 
mai dulce înainte de a fi uscat, cu atât va fi mai alcalin 
după acest proces. Pe de altă parte, aciditatea fructelor 
proaspete scade în timpul uscării datorită oxidării 
acizilor. 


Consumarea fructelor uscate este în general redusă, iar 
mulți oameni nu mănâncă chiar deloc. Fiind alimente 
alcalinizante, consumarea lor ar trebui încurajată, căci 
grație procedeului de uscare, persoanele sensibile la 
acidul fructelor proaspete le pot consuma sub o formă 
benefică stării lor. 


Fructele uscate fiind destul de concentrate, nu sunt 
uşor de digerat pentru unele persoane dacă nu sunt 
lăsate mai întâi de la 12 la 14 ore să se înmoaie în apă, 
pentru a le rehidrata. Deconcentrate șI servite cu sau 
fără lichidul în care sunt înmuiate, fructele uscate sunt 
digerate ușor. 


În afară de consumarea lor ca atare sau înmuiate, 
fructele uscate pot fi folosite la pregătirea deserturilor, 
amestecându-se fructele înmuiate și sucul lor cu caș 
sau cu brânză dulce de vaci. 


Tabelul fructelor uscate 


: puțin 


Alcalinizante a 
: acidifiante 


, foarte acidifiante 


* struguri uscați e prune uscate | *® caise acide, stropite cu 
caise dulci, | ° pere | sulf 
uscate natural „* mere 
* banane * piersici 
* curmale ‘e smochine 
„* mango 
e ananas 


Fructele oleaginoase 


Aşa cum numele o indică, fructele oleaginoase sunt 
bogate în ulei; acesta reprezintă de fapt 50% din 
greutatea lor. Mulţi le consideră drept accesorii şi nu le 
mănâncă decât ocazional, când dau peste ele în biscuiţi 
sau în prăjituri. 

Dintre toate fructele oleaginoase, doar două sunt 
alcaline: migdalele si nucile de Brazilia. Însă calităţile 


alcalinizante sunt, înainte de toate, bine reprezentate 
in migdale, care nu ar trebui să lipsească de la masa 
persoanelor acidificate. Măslinele negre sunt și ele 
alcalinizante, spre deosebire de cele verzi, dar numai 
dacă sunt păstrate în ulei şi nu în saramuri ce conţin 


oţet. 


Tabelul fructelor olaginoase 


: putin 


alcalinizante am 
` acidifante 


- foarte acidifiante 


* migdala „e nuca de acaju ° nuca 

* nuca de Brazilia e susanul + aluna 

* măsline negre * nuca de cocos e aluna de pădure 

(în ulei) * măsline verzi * nuca arborelui hicori 

e fisticul 

* sâmburii de dovleac 
e seminţele de floarea- 
soarelui 
+ măslinele în oțet 


Fructele oleaginoase se servesc ca atare, un singur tip 
de fruct sau în amestec, cu sau fără fructe uscate. Din 
cauza concentraţiei ridicate în nutrienti în aceste fructe 
este preferabil să se evite amestecurile prea sofisticate 
pentru a nu complica digestia. Măcinate sau rase, 
fructele oleaginoase pot fi adăugare la salatele de 
fructe, la salatele de crudități sau în tartele cu unt. În 
comerţ, se găsesc piureuri de migdale, de alune etc., 
toate foarte concentrate și utilizate ca paste pe pâine. 
Din pasta de migdale se poate prepara laptele de 
migdale. 


Legumele 


În afară de roşii ŞI de vinete care sunt foarte 
acidifiante, toate legumele sunt alcalinizante și ar 
trebui să reprezinte o parte importantă a tuturor 
meselor persoanelor acidifiate. Am considerat însă util 
să subliniem o diferență între legumele foarte 
alcalinizante și cele care sunt mai puţin alcalinizante. 
Acestea din urmă au fost plasate în a doua coloană, cea 
a alimentelor puţin alcalinizante. Este vorba despre 
legumele albe şi despre cele cu sulf. 


Contrar celorlalte legume, legumele albe (ţelină, andi- 
vă) nu sunt deloc sau foarte puţin expuse la soare şi 
bogăţia lor minerală, ca și Capacitatea lor de 


remineralizare, este mai mică. 


În ceea ce priveşte legumele cu sulf (ridichi, ceapă), 
acestea aduc în organism atât minerale capabile sa 
remineralizeze organismele acidifiate, cât și sulful, care 
este acid. La persoanele sensibile, acesta din urma va 
avea nu doar o acțiune uşor acidifiantă, ci va genera şi 
iritarea mucoaselor digestive. Va avea aceeași acţiune 
asupra mucoaselor respiratorii ŞI pielii prin care se va 


elimina, organe deja slăbite și sensibile la persoanele 
acidifiate. Acest lucru va fi vizibil prin perturbări 
digestive, prin tuse iritativă, mâncărimi sau eczeme. 
Însă, repetăm, aceste simptome nu apar decât la 
persoanele foarte sensibile când aceste legume sunt 
consumate în cantități prea mari. 


Legumele albe ȘI cele care conţin sulf pot deci fi 
consumate, însă, pentru a f siguri de o bună 
remineralizare, este de preferat să consumam cu 
precădere legume verzi, colorate, cartofi și anumite 
legume-fructe. 


Legumele se mănâncă proaspete, preparate, în supă sau 
suc. Când sunt proaspete, trebuie avut grijă ca zeama 
care le însoţeşte să nu fie prea acidă şi astfel să fie 
anulate calităţile alcalinizante ale crudităţilor. Deseori, 
zeama conține prea mult oţet sau prea multă zeamă de 
lămâie. Această aciditate puternică strică nu doar 
gustul legumelor, ci acidifică puternic organismul 
persoanelor care metabolizează greu acizii. Pentru 
acestea, oţetul sau zeama de lămâie nu se măsoară în 
linguri ca și uleiul, ci în lingurite. Experienţa a arătat 
că, de cele mai multe ori, oţetul este mai puțin 
acidifiant decât zeama de lămâie. 


Legumele pregătite nu mai conţin atâtea vitamine 
precum cele crude, căci vitaminele sunt în parte 
distruse prin preparare. Totuşi, cantitatea de minerale 
— care ne interesează înainte de toate pentru 
restabilirea echilibrului acido-bazic — nu este 
influenţată de pregătirea prin înăbusire, baie la aburi 
sau cuptor. Fierberea în apă, dimpotrivă, tinde să 
sustragă mineralele din legume, acestea trecând în apă, 
care de multe ori este aruncată, cu tot cu preţioasele 


elemente pe care le conţine. 


Legumele pot constitui doar o parte din meniu sau 
intreg meniul, cum se întâmplă când la masă servim 
doar o supa. Se recomandă supele făcute în casă, mai 
ales iarna, căci acestea nu doar remineralizează 
organismul (în supă, apa plină de minerale în care sunt 
fierte legumele este consumată alături de legume), dar 
ele ȘI încălzesc persoanele acidifiate care suferă deseori 


de frig din cauza demineralizării. 


Sucul de legume făcut în casă este mult mai bun, căci 


este proaspat. În ceea ce-l priveşte pe cel din comerţ, 
suferă diverse procedee de conservare. Singurul dintre 
aceste procedee de conservare la care persoanele 
sensibile trebuie să aibă grijă este cel de lacto- 
fermentaţiei. Acest procedeu face băutura puțin acidă, 
lucru greu de suportat de către organism. Pentru obti- 
nerea sucurilor, poate fi folosit un singur fel de legume 
sau mai multe în același timp (cocktail). În toate 


cazurile, este preferabilă utilizarea legumelor de cultură 
biologică, pentru a se evita absorţia de produse 
chimice. Dacă gustul sucurilor este prea concentrat, 
poate fi diluat cu apă. 


Tabelul legumelor 


alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiante 


* cartofi 


Legume colorate 
5 
alcalinizante : puţin acidifiante. foarte acidifiante 


* spanac 
* morcov 
* sfeclă roşie 


* varză roşie 


e fasole galbenă 


Legume verzi 


: puţin foarte 


dlcalinizaute api or. 
acidifiante acidihante 


* salate: rotundă, cicoare, lăprucă, 
păpădie, fetică 
° varză verde 
* telină frunze 
fasole verde 
mărar 
sfeclă (frunze) 
anghinare 
broccoli 


varză de Bruxelles 
Legume fructe 


alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiante 


* dovleac : e avocado ‘e roşie 
* dovlecel  ; e vânătă 


* bostan alb ; : e castraveciori în oţet 


Legume albe 


alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiant 


andivă 
salată 

e ţelină 

‘e salsifi 

e Jabiacee 

* păstârnac 

'* topinambur 

* conopidă 


Legume cu sulf 


alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiant 
ridichi 
nap 
ardei verde 
ceapă 
usturoi 
haşmă 


sparanghel 


Cerealele 


Cerealele sunt pregătite în diverse moduri: seminţe 
întregi (orez, alac etc.), seminţe măcinate (mălai, 
cuşcuș, pilpil), seminţe sfărâmate (fulgi) sau sub forma 
de făină încorporată în felurile de mâncare (sos), făină 
panificată (pâine, biscuiţi, pesmeţi) sau pregătite 
pentru utilizarea ulterioară la cocă sau diverse paste. 


Toate cerealele ȘI produsele din cereale sunt acidifiante, 
mai puţin porumbul. Și ele sunt cu atât mai 
acidifiante, cu cât au fost mai rafinate. De exemplu, 
orezul alb este mai acidifiant decât cel integral. 


Dintre toate cerealele, meiul este cel mai acidifiant. 
Este important de subliniat acest aspect, pentru că 
meiul este deseori recomandat pentru calităţile sale 
remineralizante în cazul căderii părului, reumatismului 
etc., datorită conţinutului ridicat de siliciu. Totusi, 
siliciul este un mineral acid, deoarece se prezintă sub 
forma acidului silicic. Calitățile remineralizante ale 
meiului sunt indispensabile, însă persoanele sensibile 
la acizi ar trebuie să îl evite, întrucât conţinutul său în 
siliciu depăşeşte capacităţile lor organice. 


Pâinea albă este mult mai acidifiantă decât pâinea 
neagră sau integrală caci, lipsită de vitamine, de oligo- 


elemente și de enzime pentru a o face ușor de digerat, 
ea produce — ca și zahărul alb — numeroși acizi. Pâinea 
cu drojdie a fost de asemenea plasată în coloana 
alimentelor acidifiante, căci drojdia, folosită pentru a 
face coca să crească, o face și acidă, ceea ce poate f 
foarte uşor de verificat la gust. Este o pâine foarte 
bună, însă foarte puternică pentru capacitățile digestive 
ale multor persoane, mai ales ale acelora sensibile la 
acizi. Va fi, în consecinţă, greu de metabolizat. 


Faptul de a prăji pâinea pe gril sau în toaster facilitează 
digestia, caci praăjirea cerealelor este un fel de 
predigestie. De aceea coaja de pâine este mai uşor de 
digerat decât miezul, acesta din urmă fiind mai puțin 
copt decât coaja. Cocând pentru o a doua oară miezul 
în toaster, pâinea devine și mai uşor de digerat, 
contribuindu-se astfel la diminuarea caracterului său 
acidifiant. Din aceleaşi motive, biscuiţii — formaţi in 
întregime din coajă — sunt mai puţin acidifianţi decât 
pâinea proaspătă. La fel stau lucrurile şi cu pâinea 


veche. 


O mare diferență există și Între fulgii crocanţi şi cei 
care nu sunt crocanți. Așa cum am menţionat mai sus, 
prăjirea este un fel de predigestie. Or, fulgii copţi 
devin crocanţi (de exemplu corn flakes) faţă de ceilalți, 
mai puţin crocanţi (ovăzul folosit la musli). 


Pastele sunt cu atât mai acidifiante cu cât ele sunt, de 
obicei, servite cu sos de roşii, legume acidifiante prin 


excelență. Pastele, integrale de preferinţă, servite natur, 
cu un sos alb sau cu puţină brânză rasă, înlocuiesc 


într-un mod avantajos pastele cu sos de roșii. 


Tartele cu fructe asociază mai multe ingrediente 
acidifiante: coca, zahărul ȘI fructele, acestea din urmă 
nefiind deseori prea coapte. Este de preferat să nu fie 
consumate decât episodic și să fie pregătite doar cu 
fructe coapte, precum și cu migdale rase sau smântână, 
pentru a compensa aciditatea lor ridicată. 


Tabelul cerealelor 


Seminţe integrale, întregi, măcinate sau încolţite 


alcalinizante putin acidifiante foarte acidifiante 


* porumb į*Ħ grâu „* mei 
* orez integral * orez alb 
‘e secară „* cușcuş 
* OIZ | * oriş 
e alac 
e hrișcă 
* quinoa 
‘+ pilpil 
e griş integral 
* cremă de orez 


: e pâine integrală (fără drojdie) * pâine cu drojdie 


* pâine neagră * pâine albă 


puțin acidifiante foarte acidifiante 


a * biscuiţi integrali| * biscuiţi din făină albă 


alcalinizante puțin acidiftante foarte acidifiant 


e paste integrale K paste albe 


alcalinizante puţin acidifiante - foarte acidifiante 
+ fulgi de cereale integrale, inmuiaţi l l 
‘e fulgi dulci 


aproximativ 10 ore 
: e bircher dulce 


* fulgi pregătiţi 
natural e fulgi pregătiţi în 
(de ex. cornflakes) zahăr 


Batoane de cereale 


alcalinizante puțin acidifiante " foarte acidifiante 


e baton integral „* baton foarte dulce și cu 


iși natural ciocolată 


Biscuiţi şi prăjituri 
alcalinizante puţin acidifiante : foarte acidifiante 


: e biscuiţi integrali simpli și  ţe biscuiţi din făină 
' puțin dulci “albă cu zahăr alb, 
„* cocă de prăjituri din făină ; ciocolată 


integrală : e chec, plăcintă 


: è cocă de prăjituri, 


din făină albă 


Produsele lactate 


Laptele integral, proaspăt sau  pasteurizat, este 
alcalinizant. Devine totuşi acidifiant atunci când este 
sterilizat, uperizat, omogenizat etc., pentru că astfel 
devine din ce în ce mai greu de metabolizat. Deşi este 
alcalinizant în sine, nu este recomandat adulţilor, 


întrucât aceștia nu mai au secrețiile gastrice necesare 
pentru a închega laptele, așa cum se întâmplă la copii. 
Înghiţit sub formă de frappe cu fructe, acest 
inconvenient dispare, căci aciditatea fructelor face 
laptele să fiarbă în stomac. Dacă i se adaugă ciocolată 
şi zahăr, laptele devine o băutură acidifhantă din cauza 
ingredientelor adăugate. 


Brânza tare şi cea moale sunt acidifiante. Brânzeturile 
in genere sunt cu atât mai acidifante cu cât sunt mai 
grase, mai concentrate şi mai vechi. 


Atunci când este bine scursă și folosită cu măsură, 
brânza proaspătă este uşor  alcalinizantă. Si, 
dimpotrivă, cu cât conţine mai mult zer și acesta este 
mai vechi, cu atât devine mai acidă. De altfel, nu doar 
devine mai acidifiantă, ci și acizii sal lactici levogiri L+ 
la origine sunt transformați în acizi lactici dextrogiri 
D-. Or, aceştia din urmă sunt mult mai dificil de 
metabolizat de organism, care îi descompune foarte 
greu, neavând enzima specifică pentru a-i transforma. 


Cei mai mulţi dintre acești acizi nu sunt nici asimilați, 
nici utilizaţi de corp, ci direct eliminaţi în urină, în 
orele consecutive consumării lor. Nici eliminarea nu se 
face fără inconveniente, căci, pentru a neutraliza acidi- 
tatea trebuie să fie cedate baze. Prin urmare, odată cu 
consumarea acestui gen de acizi lactici se instalează în 
numeroase cazuri o tendinţă de demineralizare. 


Acidul lactic L+ este, dimpotrivă, foarte fiziologic. 
Corpul nostru transformă lactoza sub formă de L+. 
Sub aceeași formă produc și mușchii acidul lactic, prin 
arderea zaharurilor. Prezent în exces în țesuturi, acest 
acid produce dureri musculare. Organismul are 
enzimele necesare pentru a transforma acidul lactic L+, 


de aceea acesta nu acționează ca factor acidifiant. 


Atunci când se fabrică iaurtul, proporţia acizilor lactici 
L+ se poate schimba complet in functie de fermentii 
folosiți. Ea este foarte ridicată în noile varietăți de 
iaurt, gen bifidus, și foarte scăzută în iaurturile 
tradiționale. Laptele acidifiat, care este de putin timp 


disponibil pe piata, este de asemenea format din acid 
lactic L+. Nefiind preparat cu fermenti de iaurt, acesta 
nu mai are inconvenientul de a fi acidifant. De aceea, 
contrar iaurturilor, laptele acidifiat este plasat in 
coloana alimentelor alcalinizante. 


Untul proaspăt, mâncat moderat, este alcalinizant, însă 
încetează a mai fi în momentul în care este consumat 
în cantități mari sau, mai rău, prăjit. 


Ouăle sunt Uşor acidifiante. Gălbenușul singur este 
alcalinizant. 


Tabelul produselor lactate 


alcalinizante : puţin acidifiante foarte acidiftante 


* lapte integral nefierti e lapte pasteurizati e lapte uperizat 
* banane frappé ie : e frappé cu fructe * lapte cu ciocolată 
£ smântână 


alcalinizante. puțin acidifiante foarte acidifiant 


° unt proaspăt 


Alcalinizante „puţin acidifiante foarte acidifante 


° scursă și proaspătă + puţin scursă 
s de Elveţia 


alcalinizante : puțin acidifiante : foarte acidifiante 


* lapte acidifiat ‘e iaurt proaspăt e iaurt vechi 
e zer de lapte proaspăt * iaurt levogir (bifidus) e iaurt dextrogir 
* zer de unt proaspăt '* iaurt de băut fără zahăr e iaurt cu zahăr + fructe 
e zer puţin vechi e chefir 
e zer de lapte vechi 
zer de unt vechi 


alcalinizante puţin acidifiante : foarte acidifiante 


ie camembert, caşcaval Brie etc. ie aceleaşi, însă vechi, 


proaspete, putin grase foarte grase 


Brânză tare 


alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiante 


: e şvaițer :* parmezan 


: + brânză grasă de Savoia 


alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiant 


* gălbenuş 


Carnea 


Carnea poate f împărţită în două mari grupe: carne 
albă și carne roşie. Aceasta din urmă conţine cea mai 
mare cantitate de toxine, sânge și grasime, de unde ȘI 


culoarea ei închisă. Dar ea este de asemenea acidifiantă 
pentru organism, gradul cel mai mare de acidifiere 
avându-l  mezelurile. Peștele nu este mai puţin 
acidifiant decât carnea. Dimpotrivă, crustaceele (racii, 
langustele) sunt şi mai acidifiante, ca și cea mai mare 


parte a scoicilor. Stridiile fac totuși excepţie. Conţi- 


nutul lor bogat în minerale de toate tipurile, deci nu 
doar în minerale alcaline, face din ele un excelent 
remineralizant general. 


Tabelul cărnurilor de origine animală 


alcalinizante putin acidifiante : foarte acidifiante 


: + carne albă: pui, iepure, ;* carne roșie: vită, oaie, cal, 
vițel, miel “porc, mezeluri 


alcalinizante puţin acidiftante foarte acidifiante 


: + pește slab: merlan, limbă-de-  ;* peşte gras: somon, 
: mare, păstrăv, biban : crap, hering 


Fructe de mare 


alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiante 


: e stridii proaspete} e crustacee: homar, creveţi 


e midii 


Leguminoasele 


Leguminoasele sunt alimente extrem de concentrate. 
Nu conțin decât puţină apă și aproape toate 
componentele lor sunt proteine, lipide şi glucide. 
Alunele de pământ, de exemplu, conţin 25% proteine, 


48% grăsimi şi 25% glucide, ceea ce nu lasă decât 2% 
din greutatea totală pentru apă şi saruri minerale. 


Din cauza concentraţiei extreme în nutrienți acidifi- 
anţi, leguminoasele sunt acidifiante, cu atât mai mult 
cu cât ele sunt bogate în purine, toxine ce trebuiesc 
transformate în acid uric pentru ca organismul să le 
poată elimina. La analiză, 100 g de seminţe de soia 
introduc în corp o cantitate de purine egală cu cea 
introdusă de 200 g de carne de porc! lofu-ul şi laptele 
de soia sunt mai puţin acidifiante datorită procedeului 
de fabricare, ce le face mai uşor de metabolizat. 


Tabelul leguminoaselor 


alcalinizante puțin acidifiante foarte acidifiante 


* lapte de soia ° tofu „e seminţele de soia 


e iaurt de soia | 
° vlăstar de soia 


alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiante 


: + mazăre uscată e năut 

* linte * fasole mare 

* fasole oloagă e alune de pământ 
e fasole albă 


Diverse 


Tabelul următor conţine alimente care nu aparţin 


niciuneia dintre categoriile precedente. 


: puțin : foarte 


alcalinizante ap : a 
acidihante  acidifiante 


* zahăr din trestie, integral se sirop de arțar £ *Ħ zahăr alb și 
(Succanat) : e miere brun 
* concentrat din pere 


alcalinizante | puţin acidifiuante foarte acidifant 


* sare marină 


* sare de bucătărie 


alcalinizante puţin acidifante foarte acidifiante 


° verdeață: pătrunjel, busuioc * oţet de mere :* capere 
i * casiraveciori muraţi 
. piper 
-* muştar 
:e maioneză 
ketchup 


alte tipuri de oțet 


: puțin foarte 


alcalinizante PA PA 
acidihante acidihante 


* presat la rece: de floarea-soarelui, ; * aceleaşi presate ;* de arahide, 
de măsline, de şofran “la cald nuci, alune 


e ulei prăjit 


: puțin 


alcalinizante a 
acidihante 


| foarte acidifiante 


* margarină vegetală „e margarină hidrogenată (de 
nehidrogenată palmier, de cocos) 
e grăsime animală 


Ciuperci 
alcalinizante puţin acidifiante + foarte acidifiante 


:+ ciuperci de Paris (de buturugă); altele: trufă, zbârciog 


Băuturile 


Apa — care ar trebui să fie băutura de bază a omului — 
are, în general, un pH egal cu 7, dar această valoare 
variază mult în funcţie de locul de provenienţă. Apa de 
la robinet este Uşor acidă deoarece este clorată, iar 
clorul este acid. Apele minerale plate, cumpărate 
îmbuteliate, au pH-ul 7. Această caracteristică se mo- 
difică dacă se adaugă gaz carbonic. Pentru o apă plată 
cu un pH de 7, pH-ul va scădea la 6 sau 5,5 când 
aceasta este gazifiată moderat (mini-bule), şi la 5, când 
este puternic gazifiată. 


Cele mai alcaline ape minerale pe care le-am întâlnit 
(lista nu este însă una exhaustivă) sunt: Contrexeville 
pH 7,1; Evian pH 7,2; Henniez pH 7,5; Limpia pH 
7,5 (oficial, 7,99 la sursă). Această clasificare are în 
vedere doar caracterul lor alcalinizant, fără a face 
referire la nicio altă calitate, cum ar fi puritatea 
bacteriologică, gustul, calităţile terapeutice etc. 


Filtrele de apă, vândute în comerț pentru purificarea 
apei de la robinet, rețin mai ales calciul ȘI, în 


consecinţă, acidifică apa. 


Acestea fiind spuse, mai rămâne de subliniat faptul că 
acidifierea ţesuturilor organice este mult mai puţin 
dependentă de consumarea apei (chiar uşor acidă) faţă 
de toți ceilalţi factori. 


Cafeaua, ceaiul și băuturile cu ciocolată sunt 
acidifiante deoarece conţin purine. Infuziile de plante 
(verbină, mentă, tei etc.), sunt alcalinizante, mai puţin 
cele care conţin maăceşe, coji de fructe şi mesteacan. 
Coada-calului, bogată în acid silicic (ca meiul), este 
acidifiantă pentru persoanele ce prezintă insuficienţă 


metabolică la acizi. 


Sucurile fructelor dulci și coapte, precum mangoul sau 
piersicile, sunt alcalinizante dacă sunt băute în 
cantităţi mici, de exemplu un pahar pe zi. Celelalte 
sucuri — de portocale și de grepfrut mai ales — sunt 
acidifhante pentru persoanele sensibile la acizi. 


Sucul de legume este în general alcalinizant, mai puţin 
dacă este conservat prin lacto-fermentaţie. Sucul de 


roşii este mereu acidifant. 


Aşa cum am afirmat deja, zerul poate f sau nu 
alcalinizant, în funcţie de vechime. 


Sucurile industriale şi siropurile sunt foarte acidifiante, 
deoarece conţin o mare concentrație de zahăr. 


Tabelul băuturilor 


alcalinizante puţin acidifuante foarte acidifuante 


. apă pură 


* r 


alcalinizante | puţin acidifiante : foarte acidifiante 


*platăpH7 te apă parţial carbogazeificarăi * apă gazoasă 
Contrexeville 

Evian 

Henniez albastru, 


Limpia 


Apă de la robinet 


alcalinizante  : puțin acidifiante i foarte acidifante 


* în funcţie de oraș: * în funcţie de oraș * în funcţie de oraș 


Apă filtrată 


alcalinizante puţin acidifiante | foarte acidifiant 


* filtru folosit pH 6,5 
* filtru nou pH 6 


Cafea, ceai, infuzii 


foarte 
acidifiante 


alcalinizante | puțin acidifiante 


* cafea de cereale ie ceai verde : e cafea 
* mentă, verbină, ° mesteacăn, măceşe, coajă de * ceai negru 
tej fructe e ciocolată 
e cacao 
e coada-calului 


alcalinizante : puţin acidifiante : foarte acidifiant 


* de legume proaspete e de legume lacto-fermentate * de roșii 
* zer proaspăt e zer puţin vechi e zer vechi 
* lapte de migdale * sucuri 

* lapte de soia ‘e siropuri 


alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiante 


* vin 
e lichior 


* alcool puternic 


CAPITOLUL 5 


Mesele acidifiante 
și variantele lor alcaline 


Majoritatea oamenilor se hrănesc din obişnuinţă. Ade- 
sea, ei nu ştiu de ce mănâncă într-un fel sau altul. Atât 
timp cât obiceiurile alimentare sunt sănătoase, nu este 
nicio problemă. lotuși, atunci când apar probleme de 
sănătate, ar fi de preferat să te apleci mal atent asupra 
alimentaţiei, pentru a corecta eventualele greşeli. 


Numeroase persoane afectate de probleme de 
acidificare mănâncă alimente acidifiante fără să-și dea 
seama. Scopul acestui capitol este de a analiza 
meniurile cel mai des întâlnite şi care compun mesele 
zilnice — mic-dejun, prânz si cină, gustarea de la ora 10 
şi cea de la 16 — pentru a arăta de ce sunt ele 
acidifiante, propunând, in completare, variante 
alcaline de schimb. 


Pentru ca propunerile noastre să fie mai usor de 
utilizat de către cititori, alimentele ce compun 
diferitele meniuri şi variantele lor au fost împărţite în 
cele trei coloane cu care cititorii s-au familiarizat deja: 
alimente alcalinizante, putin acidifiante și foarte 
acidifiante. O simplă privire este suficientă pentru a 
sesiza caracterul mai mult sau mai puţin acidifiant sau 
alcalinizant al meselor și variantelor lor. 


Atunci când alegem variantele, este bine să ne amintim 
că organismul are nevoie şi de alimente acidifiante prin 
natura lor, precum proteinele (produse lactate, ouă 


etc.) şi cerealele, și că acesta este capabil să neutralizeze 


șI să elimine până la un anumit punct acizii acestora. 
Un regim exclusiv alcalin, format doar din meniuri 
alcaline, nu se justifică decât pentru persoanele cu 
probleme grave de acidificare şi doar pe termen 
limitat. Pentru celelalte, regimul va f mai mult sau 
mai puțin bogat în alimente acidifiante, în funcţie de 
capacitatea individuală de a se menţine în echilibru 


acido-bazic. 
Micul dejun 


Cele trei mic dejunuri examinate mai jos din 
perspectiva echilibrului acido-bazic sunt dintre cele 
mai frecvente. Variantele propuse, ca toate cele din 
acest capitol, nu sunt decât niște sugestii sau exemple, 
ilustrând liniile directoare ce pot fi urmate. Ele pot fi 
adaptate și modificate în funcţie de nevoi. 


Așa cum putem vedea, micul dejun clasic este compus 
exclusiv din alimente acidifhante, mai putin untul care, 
în orice caz, este consumat în cantităţi mici. Cum 
putem modifica această masă pentru a o face mai 
alcalină? 


Înlocuind pâinea albă sau semialbă cu pâinea neagră 
sau integrală fără drojdie, se diminuează procentul 
acidității. Cantitatea de acizi va fi şi mai mică dacă 
pâinea albă va fi înlocuită cu pâine uscată în cuptor 
sau cu pâine pe vatră, ambele preparate cu făină 
integrală. 


Tartina cu dulceaţă 
Exemplul 1 
dlcalinizante puţin acidifiante foarte acidifuante 


„* pâine albă 
: e dulceaţă 


* cafea cu lapte sau ceai cu zahăr alb 


o : , op foarte 
alcalinizante puțin acidifante  * .j. 
` acidifiante 
* unt * pâine neagră sau 
* concentrat de pere integrală 
* cafea de cereale fără zahăr sau cu ` 
zahăr integral sau infuzie 


i a : foarte 
alcalinizante : putin acidifante | f SPA 
pd? i acidifiante 


* uni ie pâine neagră sau į 
* cafea de cereale sau infuzie fără | integrală 
zahăr sau lapte bătut proaspăt ie brânză moale 


: proaspătă 


Dulceata este extrem de acidifiantă din două motive. 
În primul rând, fructele din care este preparată sunt 
mai mult sau mai putin acide și, în al doilea rând, din 
cauza cantității enorme de zahăr care intră inevitabil în 
compoziția acestora (aproape 50% din greutatea 
totală). 


Dulceaţa este avantajos înlocuită de concentratele din 
pere sau mere vândute în magazinele dietetice. 
Fabricate din suc de fructe, filtrat şi îngroșat prin 
evaporarea apei, concentratele au consistenţa și 
aspectul mierii lichide. Aceste concentrate sunt 
formate mai ales din fructoză. Au o aromă foarte 
plăcută și un gust ușor al fructului din care au fost 
pregătite. Fiind, în mod intenţionat, dezacidifiate în 
cursul pregătirii lor, ele sunt cu adevărat alcalinizante. 


Printre produsele foarte aproape de aceste concentrate, 
însă mal groase și nedezacidificate, se găsesc tot felul 


de creme, de pus pe pâine, din pere şi mere. Ele sunt 


mai puţin alcalinizante decât concentratele, însă în 
orice caz mai alcaline decât dulceaţa. ȘI concentratul 
de curmale se înscrie în gama produselor alcaline. 


Cafeaua este, în general, prezentă în meniul micului 
dejun clasic. Este o băutură acidifiantă din cauza 
conţinutului de purine, așa cum este şi ceaiul negru. 
Cafeaua decafeinizată nu este mai puţin acidifiantă, așa 
că ar fi preferabil să înlocuim ambele varietăţi de cafea 
cu un surogat fabricat din cereale prăjite sau din 
cicoare. Este bine să verificaţi care dintre acestea se 
potrivesc mai bine cu gusturile personale, fiecare înlo- 
cuitor având propria savoare. Savoarea şi mirosul 
acestor preparate se apropie foarte mult de cafea, fără 
a-l semăna totuși în totalitate. Însă prin culoarea, 
consistenţa și modul lor de a fi consumate, sunt buni 
substituenţi, folosiţi cu succes de marii băutori de 
cafea. 


Ceaiul fără teină nu mai este o soluție, cum nu este 


nici cafeaua decafeinizată. Ceaiul verde este mai puţin 
acidifiant decât cel negru, însă ar f mult mai bine dacă 
ați bea infuzii de plante. Menta, verbina ȘI teiul sunt 
plante foarte cunoscute și apreciate. Rozmarinul, salvia 
şi cimbrişorul au proprietăţi stimulative, putând 
înlocui cu succes ceaiul sau cafeaua. 


Pentru a îndulci infuziile, cafeaua dietetică etc., este 
indicat să folosiți zahăr integral, obţinut din suc 


integral de trestie de zahăr. Nefiind rafinat, acesta 
conţine toate elementele componente ale sucului 


(vitamine, enzime, oligo-elemente) și, în consecinţă, se 
metabolizează uşor fără a produce deşeuri acide. 
Zahărul alb, dimpotrivă, ca şi cel brun, trebuie 
eliminat din alimentaţie. 


Însă și mai bună decât folosirea zahărului integral ar fi 
eliminarea deprinderii de a îndulci băuturile. Nu este, 
de fapt, vorba decât despre un obicei, căci infuziile şi 
cafelele dietetice provoacă tot atâta plăcere și fără 
zahăr. 


Cornul cu cafea 
Exemplul 2 


alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiante 


Varianta | 


alcalinizante | puţin acidifante foarte acidifiante 


e infuzie sau : e biscuiţi integrali; 


înlocuitor de cafea 


Varianta 2 


alcalinizante — puțin acidifante foarte acidifiante 


* infuzie sau 
înlocuitor de cafea; 
e fructe uscate 


* migdale 


O cafea şi un corn reprezintă micul dejun al oamenilor 
grăbiţi sau al celor cărora nu le este foame dimineaţa. 
O asemenea masă îţi dă impresia rapidă că eşti plin de 
energie. Aceasta nu este totuși generată de alimentele 
consumate, aşa cum se întâmplă în mod normal, ci 


este luată din rezervele organice de alcaloizii cafelei. In 


ceca ce priveşte alimentele energetice propriu-zise, este 
vorba despre cele bogate în glucide, adică fructele 
proaspete şi uscate, mierea, cerealele, cartofii. Cafeaua 


nu conţine glucide, ci poate doar zahărul alb adăugat 


în ceșcuţă. Cornul aduce energie, însă puţină și de 
proastă calitate. 


Cafeaua aduce forţă doar pentru că obligă organismul 
să convertească în glucoză glucidele şi lipidele stocate 


până atunci În tesuturi. Acest proces, care se repetă de 
fiecare dată când se consumă cafea sau excitant, 
surmeneaza organismul şi conduce la producerea de 
acizi în cantitate mare. Aceştia din urmă se adaugă la 
cei deja aduși de cafea și câteodată la cei furnizaţi de 
sucul de portocale, consumat pentru conţinutul său de 
vitamina C. 


Această sursă dublă de acidifiere naște o stare de 


oboseală constantă, deoarece oboseala fizică este 


caracterizată, din punct de vedere fiziologic, intr-un 
mod perfect natural, printr-o prezență pregnantă a 
acizilor în organism. 


Persoana care foloseşte în mod regulat un excitant 
precum cafeaua se învârte într-un cerc vicios căci, 
pentru a-și învinge oboseala, ia un alt excitant care îi 
întreține starea de oboseală. 


Pentru a sparge acest cerc vicios se impune o 
schimbare radicală. Soluția constă în a reda 
organismului un conținut energetic adevărat, format 
din pâine neagră, unt şi concentrat de pere, astfel încât 
să se poată lipsi de stimularea artificială obținută prin 
cafea. Aceasta va f, de altfel, progresiv, însă repede, 
eliminată și înlocuită cu băuturi stimulative naturale, 
precum infuzia de cimbrișor, de rozmarin sau de salvie. 
Cafeaua din cereale sau cicoare poate fi folosită, dar nu 
pentru efectul excitant inexistent, de altminteri, ci 


pentru aspectul care aminteşte de cel al cafelei. 


Sigur că organismul va avea nevoie de ceva timp 
pentru a se obişnui cu această nouă compoziţie a 
mesei, însă binefacerile resimtite vor recompensa 
indeajuns eforturile depuse. 


Bircher Musli 
Exemplul 3 


alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiante 


* lapte „* amestec de fulgi 
: o fructe proaspete 
ə iaurt 


Varianta 1 


alealinizante „puţin acidi ante  Joarte acidihante 


* lapte de vacă sau de soia * ° fulgi crocanți 


Varianta 2 


alcalinizante puțin acidifante foarte acidifiant 


* brânză albă e fructe dulci capra 


s fructe uscate 


* migdale 


Fulgii de cereale sunt acidifianţi, dar nu trebuie 
refuzați în mod sistematic, căci ei constituie un aport 
energetic important pentru organism. Cerealele fiind, 
în general, un aliment greu de digerat, aciditatea pe 
care o produc va fi cu atât mai importantă cu cât 
digestiile vor fi imperfecte. Or, fulgii cruzi sau 
semicruzi, aşa cum îi găsim în musli, sunt mai greu de 
digerat decât cei care au fost copți şi care, din această 
cauză, sunt crocanţi. De fapt, în timpul fierberii sau 
coacerii,  hidraţii de carbon ai fulgilor sunt 
transformați în substanțe mai simple. Are loc astfel o 
predigestie care va facilita propria noastră digestie a 
acestui aliment. 


alege fulgi de cereale crocanți înseamnă a alege 
cereale sub o formă mai puţin acidifiantă. Mai apare 
însă o problemă suplimentară în ceea ce priveşte 
amestecurile de fulgi: zahărul. Zahărul adăugat pentru 


a le face gustul mai bun este prezent câteodată în 
cantitate mare, ceea ce îi face din nou acidifianţi. 
Există totuşi amestecuri de fulgi crocanţi cu puţin 
zahăr sau deloc, precum şi sortimente cu zahăr 
integral, nu cu zahăr alb. 


Pentru a fi digerate corect, cerealele au nevoie de un 
mediu digestiv alcalin. Or, faptul de a adăuga fructe 
proaspete şi iaurt fulgilor le perturbă digestia, deoarece 
sunt produse acide prin natura lor. Va rezulta 
fermentarea fulgilor, în urma căreia se vor elibera 
numeroși acizi și otrăvuri. Acest inconvenient poate fi 
uşor evitat dacă nu se amestecă cerealele cu fructele la 
aceeași masă. Două alte variante alcaline sunt deci 
posibile. Fie se mănâncă numai fulgi CU lapte, fie se 
pastrează fructele proaspete şi se amestecă cu brânză 


albă, fructe uscate și migdale, trei elemente 
alcalinizante. 


Contrar credinţei generale, amestecul de fulgi, fructe şi 
iaurt (sau lapte) nu este conform celebrului musli al 
doctorului Bircher. Aceasta deoarece, pe de-o parte, 
rețeta Bircher nu preconizează decât folosirea unei 


singure cereale (fulgii de ovăz), și, pe de altă parte, 
pentru că acești fulgi, mâncaţi în cantităţi modeste (o 
lingură rasă de persoană) sunt puși la înmuiat toată 
noaptea În apă, ceea ce provoacă o serie întreagă de 
transformări similare predigestiei, la fel ca și în cazul 
coacerii. Deşi doctorul Bircher recomanda să se adauge 
fructe proaspete, amestecul era mult mai uşor de 
digerat decât prepararea actuală datorită înmuierii 
cerealelor ȘI cantităților reduse de fulgi. 


Alte variante alcaline 
pentru micul dejun 


lată câteva propuneri suplimentare de mic dejun care, 
deşi pot părea ieșite din comun, pot fi utile, mulțumită 
caracterului lor alcalin. Aceste mese compuse exclusiv 
din alimente alcaline sunt recomandate mai ales 
persoanelor care trebuie să urmeze un regim alcalin 
foarte strict, dar ȘI celor cărora le place să mănânce cât 
mai variat. 


Varianta :* fructe uscate 
e migdale 
* zer de brânză, zer de unt sau caș 
* infuzie sau cafea dietetică fără zahăr 


: + fructe uscate înmuiate și sucul ce rezultă din înmuiere 
„* cag 


e infuzie sau cafea dietetică fără zahăr 


: e banană pasată 
ie migdale sau piure de migdale 
k infuzie sau cafea dietetic fără zahăr 


e castane 
„* cag 
: + infuzie sau cafea dietetică fără zahăr 


* frappé din lapte de vacă, de soia sau de migdale și banane 
(sau alt fructe copt și dulce) 


e morcovi cruzi, mărar crud 


* infuzie fără zahăr 


Gustarea de la ora 9 


Intre micul dejun și masa de la prânz există un interval 
destul de mare de timp, de obicei între patru şi șase 


ore. O băutură șI o cantitate energetică mică sunt 
indispensabile mai multor persoane pentru a-și petrece 


dimineaţa întreagă având suficientă energie pentru 
diversele activități. 


Gustările cel mai des întâlnite își îndeplinesc bine 
scopul caci sunt bogate in glucide, sursa energetică 
prin excelentă. Totusi, adesea ele sunt şi acidifiante ȘI, 
prin urmare, nu sunt recomandate celor afectaţi de un 
dezechilibru acido-bazic. 


Simplul fapt de a înlocui biscuiţii din făină albă cu cei 
din făină integrală și, în plus, cu o cantitate moderată 
de zahăr (cu zahăr integral), diminuează efectul 
acidifiant al gustării. 


Cafeaua (sau ceaiul negru) este înlocuită cu o băutură 
alcalină: infuzie sau cafea dietetică fără zahăr sau cu 
zahăr integral. Alegerea judicioasă a substituţilor 
permite alcătuirea unei gustări aproape identice, dar cu 
un efect total diferit asupra echilibrului acido-bazic. 


Biscuiţii pot fi înlocuiţi cu fructe uscate ȘI migdale sau 
cu un suc de legume alcaline, de morcovi, de exemplu. 


Gustarea cafea-biscuit 


Exemplul 1 


o. : putin 
alcalinizante P a 
: acidifilante 


foarte acidifiante 


:* cafea cu zahăr 
‘e biscuiţi dulci, din făină albă, eventual 
cu ciocolată 


foarte 


alcalinizante ` putin acidifante : y. 
pu f : acidifiante 


* cafea dietetică cu zahăr | Ħ biscuiţi integrali 


integral : cu puţin zahăr 


dlcalinizante : puţin acidifiante foarte acidifante 


e fructe uscate 


* migdale 
* infuzie fără zahăr 


alcalinizante i putin acidifiante foarte acidifiante 


* suc de morcovi: 


Gustarea din fructe proaspete 


Exemplul 2 


alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiante 


e un măr acid sau alt fruct acid 


foarte 


alcalinizante putin acidifante a 
Pr fi  acidifiante 


ie un măr dulce sau alt fruct dulce și 


' copt 


Varianta 2 
alcalinizante i puţin acidifiante foarte acidifiante 


e fructe uscate 


s infuzie fără zahăr 


alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiante 


* banană 


* migdale 


Consumarea unui măr sau a unul alt fruct nu este 
acidihantă decât pentru persoanele care prezintă 
insuficienţă metabolică la acizi. Pentru ei, o variantă 
bună ar consta în alegerea unui fruct dulce și copt, 


care ar diminua foarte mult efectul acidifhant. Alte 
două variante, foarte asemănătoare, sunt compuse tot 
din fructe. Prima conţine fructe uscate: struguri, 
curmale, banane, eventual însoţite de câteva migdale. 
A doua conţine singurul fruct alcalin în totalitate: 
banana. Pentru a fi savuroasă, aceasta trebuie să fie 
coaptă bine. Însoţită de migdale, ea poate fi o gustare 
delicioasă. 


Un sandvici cu pâine integrală, cu brânză, cu una sau 
cu două frunze de salată şi câteva rondele de castravete 
este mult mai puţin acidifiant decât sandviciul cu 
pâine albă şi jambon. Legumele folosite nu au o 
funcţie decorativă, ci, fiind alcaline, compensează în 
parte caracterul acidifiant al pâinii şi brânzei. 


Sucurile din comerţ sunt foarte acidifiante din cauza 
cantităţii mari de zahăr. La nivel dietetic, este vorba 
despre un zahăr rău căci, fiind rafinat, penetrează 


foarte repede în sânge şi obligă pancreasul să secrete 
brusc multă insulină pentru a evita hiperglicemia. 
Chiar dacă această criză este evitată, cantitatea mare ȘI 
bruscă de insulină are drept consecinţă scăderea prea 
mare a glicemiei normale şi declanşarea unei hipogli- 


cemii, adică a lipsei energiei. Pentru a se restabili 
nivelul energetic normal, se va simţi o nevole bruscă 
de zahăr. Dacă este din nou satisfăcută cu ajutorul 
zaharurilor rele, pancreasul se va epuiza secretând 
insulină şi țesutul se va acidifica din cauza cantităților 
de zahăr introduse în mod repetat. Această acidificare 
face cu atât mai necesară consumarea unor noi 
zaharuri, deoarece acidificarea țesuturilor organice este 
sinonimă cu oboseala. Ne aflăm în prezenţa altui cerc 
vicios, asemănător celui explicat şi în cazul cafelei. 
Pentru a ieși din acest cerc, zaharurile rele (zahăr alb și 


toate alimentele care conţin acest tip de zahăr: sucuri, 
ciocolată, bomboane etc.) trebuiesc înlocuite cu sucuri 
naturale: fructe uscate, concentrat de pere, batoane de 


cereale etc. 


Sandvici-limonadă 
Exemplul 3 
alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiante 


:e sandvici cu pâine albă şi jambon 
:e suc din comerț 


Variantă 


alcalinizante | puțin acidifiante foarte acidifiante 


* frunze de salată e pâine integrală ! 


apă ie brânză 


Sucurile „light“, îndulcite artificial, nu sunt nici ele o 
soluţie și nu din cauza zahărului, pentru că din acesta 
nu mai conțin, ci din cauza altor componente. 


Alte variante alcaline 


ale gustării de la ora 9 


Pe lângă variantele alcaline propuse mai jos, si gustările 
propuse pentru orele 16 pot fi luate în calcul pentru 
gustarea de dimineaţă (a se vedea la subcapirolul 
„Gustarea de la orele 16 sau 17”). 


: alcalinizante : puţin acidifiante 


: + caş îndulcit cu concentrat de  î* eventual fruct copt şi 
: pere sau cu zahăr integral : dulce 


je baton de cereale cu putin 
zahăr (fără ciocolată) 


: + fulgi crocanţi 


e banană pasată 
: e piure de migdale 


e lapte de migdale 


: e suc de legume re biscuiţi integrali 


Laptele de migdale se prepară amestecând piureul de 
migdale (de vânzare în magazinele dietetice) cu puţină 
apă. Este o băutură foarte plăcută, hrănitoare și 
alcalinizantă. 


Sucurile de legume (morcovi, sfeclă roşie sau cocktail 
de legume) sunt foarte energizante datorită zaharurilor 
naturale pe care le conţin. Trebuie totuşi avut grijă ca 
amestecurile să nu conțină suc de roșii și ca procedeul 
de conservare folosit să nu le facă prea acide (atenţie la 
lactofermentaţie). Această remarcă este valabilă mai 


ales pentru persoanele sensibile la acizi. 


Prânzul 


Masa de la prânz este cel mai des formată din proteine 
(sub forma de carne sau pește), din făinoase (orez, 
paste sau cartofi) și legume (salată verde sau legume 
colorate). Totul este urmat de brânză, desert îndulcit şi 


cafea. Care este valoarea unei asemenea mese din 


punctul de vedere al echilibrului acido-bazic? 


Carnea ȘI peştele sunt alimente acidifiante. Este totuși 
posibilă diminuarea acidității lor preferându-se carnea 


albă în locul celei roşii și peştele slab în locul celui 
gras. Ar fi şi mai potrivit ca, la o masă din două, să 
înlocuim carnea cu un ou sau cu brânză. Aportul 
proteic este garantat, dar sub o formă mai puțin 
acidifiantă. lrebuie să subliniem faptul că este vorba 
despre înlocuire șI nu despre asociere, aşa cum se face 
deseori. Asocierea de proteine diferite la aceeași masă 
prin consumarea brânzei după carne nu face decât să 


complice digestia și să mărească acidificarea. 


Sosurile grase şi făinoase care însoțesc deseori carnea 
au un efect acidifhant care poate f eliminat prin 
prepararea cărnii la grătar. 


Masă tip clasic 


Exemplul 1 


: puțin 


alcalinizante 75 
 acidifiante 


foarte acidifiante 


e legume pregătite: ; : e carne roșie 
morcovi .* sos 
* salată verde : e orez alb 
ie brânză tare 
e pâine albă 
ie vin sau suc 
: e desert dulce: tartă cu cremă, 
' biscuiţi, îngheţată 
e cafea, zahăr 


: foarte 


alcalinizante puţin acidifiante a 
: acidifiante 


* legume pregătite: e carne albă 

morcovi e biscuit integral cu zahăr 
* cartofi integral 

s salată verde 

* infuzie fără zahăr 


Cerealele (orez, paste), folosite ca făinoase, sunt 
acidifiante cu atât mai mult cu cât sunt rafinate, adică 


sub formă de orez alb, paste albe etc. Pâinea care înso- 


teste masa este deseori trecută sub tăcere, însă ea se 
constituie Într-un aport acidifiant suplimentar, 
câteodată foarte mare. Înlocuirea pâinii cu cereale 
integrale: orez integral, paste integrale etc., Va avea o 
influenţă fericită asupra echilibrului acido-bazic. Dacă 
acest lucru nu este suficient, cum se va întâmpla în 


cazul persoanelor acidifiate, cerealele vor fi înlocuite cu 
o porţie de cartofi. La începutul curelor de 
dezacidificare nu există niciun inconvenient în faptul 
de a mânca zilnic cartofi, dacă cerealele sunt prea 
acidifiante pentru organism. Totuși, ei nu sunt 
alcalinizanţi dacă sunt consumati prăjiţi căci, în acest 
caz, conţinutul lor bogat în grăsimi îi face acidihanţi. 


In prânzurile pe care le studiem, singurele alimente cu 
adevărat alcaline care pot contrabalansa prezenţa 


alimentelor acidifiante sunt legumele fierte sau crude. 
Trebuie deci să se aibă grijă ca ele să reprezinte o parte 
importantă din meniu. Atunci când bucăţile de carne 
și fâinoasele ocupă aproape toată suprafaţa farfuriei si 
nu lasă loc decât la două linguri de legume fierte, 
funcţia acestora din urmă nu mai este nutritivă, ci 
decorativă. 


În ceea ce priveşte deserturile dulci, ele prezintă 
inconvenientul, pe de-o parte, de a aduce acizi prin 
zahăr, cel mai adesea alb, şi, pe de altă parte, de a 
produce acizi prin fermentări care rezultă din 
amestecul indigest zahăr-făinoase sau zahăr-proteine. 
Prăjiturile, produsele de patiserie, tartele cu cremă, 
îngheţata etc. sunt absolut nerecomandate. Fructele 
proaspete sau preparate cu zahăr (compot, salată de 
fructe) nu sunt, nici ele, recomandate, din exact 
aceeași cauză. Ideal ar fi să se renunţe la desert. Dacă 


individul simte nevoia unui desert, cea mai bună 
soluţie ar fi alegerea unui desert simplu: caș proaspăt, 
biscuiţi tari şi puţin dulci etc. 


La sfârşitul mesei, cafeaua stimulează cu siguranță 
puţin digestia, dar fiind acidifiantă, este de preferat să 
he înlocuită cu infuzii de plante neacidifiante și 
digestive: mentă, verbină, busuioc, roiniţă, rozmarin 


CLC, 


Prânz cu paste (spaghetti) 
Exemplul 2 
alcalinizante  : puţin acidifiante foarte acidifiante 


* salată amestecată; e ulei presat la rece: ° spaghetti albe 
e verdeață ie otet ‘e sos de roșii 
: | parmezan 


foarte 
acidifiante 


alcalinizante puțin acidifiante 


* salată amestecată * paste integrale 

e ulei de prima e brânză rasă, foarte puţin oțet sau 
presă, la rece “zeamă de lămâie sau iaurt 

* verdeață 


Prin numeroasele baze pe care le conţine, o salată 
generoasă, din mai multe legume (fără roșii), 
compensează caracterul acidihant al pastelor albe ȘI al 
sosului de roşii. Roşiile sunt renumite pentru 
caracterul acidifant. Pregătite cu sos, le crește 
aciditatea din cauza fierberii (distrugerea vitaminelor și 
enzimelor), pe de-o parte, şi, pe de altă parte, din 
cauza concentraţiei de principii acide rezultate. Atunci 
când mai adăugăm și parmezan, efectul acidifiant este 
încă și mai accentuat, căci acest tip de brânză este în 
sine mult mai acid decât celelalte, după cum o 
dovedeşte şi gustul sau. 


Mesele cu paste sunt mai alcaline dacă se folosesc paste 
integrale în locul celor albe şi dacă se renunţă la sosul 
de tomate. Pastele pot fi servite fie cu puţin ulei presat 
la rece, fie cu brânză rasă de o calitate mai puţin acidă 
decât parmezanul. Dacă sosul este indispensabil, este 
indicat atunci să se pregătească un sos alb şi ușor. 


În ceea ce privește garnitura de salată, este necesar să 
subliniem importanţa folosirii unei cantități moderate 
de oţet, dar şi de zeamă de lămâie, care îl înlocuieşte 
câteodată. Oţetul este un produs foarte acid folosit în 
mod curent pentru prepararea garniturii de salată. 
Unele persoane pun o cantitate foarte mare de oţet, 
câteodată mai mult chiar decât ulei, în timp ce normal 
ar fi să se pună invers. Este atât de uzual să se 
folosească oţet, încât mulţi oameni Își închipuie că nu 
se poate face o garnitură de salată fără oţet. Însă nu 
este deloc cazul. Se pot face garnituri delicioase fără 
oţet, folosindu-se ulei ȘI verdeață. După gust, se poate 


adăuga brânză proaspătă, drojdie de bere, suc de soia, 
suc de legume etc. Variantele sunt nenumărate. 


Pentru persoanele care vor totuși un sos puţin acid, 
oţetul și zeama de lămâie pot fi folosite, însă în 
cantități mici. 

Un al doilea punct foarte important pentru a obţine o 
garnitură de salată puţin acidifantă este alegerea 
uleiului. Acesta trebuie să fie de bună calitate, adică 


presat la rece. 


Prânz pe bază de leguminoase 


Exemplul 3 


o : pulin 
alcalinizante P ip 
 acidifiante 


: foarte acidifiante 


e legume -* tofu „e o leguminoasă: linte, boabe de 


fierte ‘soja... 


Varianta 1 


alcalinizante: puţin acidifiante | foarte acidifiante 


* legume fierte * o cereală integrală: 


* tofu 


Varianta 2 
alcalinizante: puţin acidifiante foarte acidiftante 


* legume fierte; * tofu 
° cartofi fierti ; 


O masă formată din legume fierte şi din o leguminoasă 
este deseori întâlnită în bucătăria vegetariană. 
Leguminoasele folosite cel mai des sunt: lintea, soia, 
fasolea albă etc. Ele sunt însoţite de o legumă (și 
eventual de o salată), dar cel mai des de tofu sau de o 
cereală (de exemplu: naut,  cușcuș, fasole albă, 
porumb). Scopul acestui amestec nu este doar unul 


gastronomic, Cl și unul dietetic. În realitate, cerealele ȘI 
leguminoasele nu au toți acizii aminaţi esenţiali 
necesari organismului. Numai asociind corect 
alimentele incomplete în acizi aminați se poate obţine 
cantitatea totală de acizi aminaţi necesari 
organismului, așa cum este cazul amestecurilor citate 
mal Sus. 


Prânzuri însoţite de vin 
Exemplul 4 


alcalinizante: puţin acidifiante foarte acidifiante 


s legume fierte e peşte slab ie vin 


e cartofi 


Variantă 


alcalinizante: puţin acidifiante foarte acidifante 


* legume fierte * peşte slab 


e cartofi 
* apă 


Leguminoasele sunt niște alimente foarte nutritive, dar 
și foarte acidifiante. Digestia lor nu este una Ușoară, 
mai ales atunci când sunt asociate cu cereale. Or, cu 
cât digestia se face mai puțin corect, cu atât 
producerea de acizi va fi mai mare. Din nefericire, 
persoanele sensibile la acizi din punct de vedere 
metabolic prezintă de asemenea și sensibilități 
digestive. Consumarea leguminoaselor este aşadar 
dublu contraindicată. Ar fi de preferat să nu se 
consume decât în mod excepţional, de exemplu linte 
fartà mult timp şi, în general, să fie înlocuite de 


cereale care sunt de asemenea la fel de nutritive ca şi 
leguminoasele, dar care se metabolizează mult mai 
uşor. Cum am mai spus deja, persoanele sensibile la 
acizi ar trebui să consume mai mulți cartofi decât 
cereale, căci aceștia sunt mai uşor de digerat ȘI de 
asemenea alcalini. 


Avem, aşadar, alte două variante alcaline posibile: una 
cu cereale puţin acidifiante (porumb, orez integral, 
alac) şi cealaltă cu cartofi. Cantitatea proteică va fi 
asigurată în aceste cazuri de tofu (pentru a rămâne în 
cadrul meniurilor tipic vegetariene). 


Compusă atât din alimente acidifiante, cât și 
alcalinizante, această masă poate parea relativ 
echilibrată. Nu este totuşi indicată persoanelor 
acidifiate sau celor care au o insuficiență metabolică la 
acizi, și asta din cauza vinului. Băut în mod regulat la 
mese, vinul diminuează capacităţile digestive, in 


general, şi aduce o cantitate considerabilă de acizi. 
Alcoolul conţinut este neutralizat în ficat, organ care, 
pe termen lung, se epuizeaza. În plus, taninii conţinuți 
în vin contractă  mucoasele digestive şi reduc 
potenţialul digestiv. Sensibilităţile astfel aparute atenu- 
ează posibilitățile de diminuare a producerii de acizi în 
timpul digestiilor. Vinul fiind acidifiant prin natura sa, 
este indicat doar în mod excepţional, atunci când 
echilibrul acido-bazic a fost restabilit, dar niciodată 
când sunt probleme de acidifiere. 


Alte variante alcaline 
pentru prânz 


Mesele de mai Jos sunt mese tip: pot f diversificate la 
nesfârșit, schimbând crudităţile, legumele, brânza etc. 


arianta LI! * crudităti cu boabe încoltite 
V: ta li * crudități cu boab ltit 
„e cartofi fierti în coajă 
: e brânză proaspătă 


Varianta 2; * legume fierte 
* cartofi la cuptor 
e brânză proaspătă 


Varianta 3: * crudităţi cu migdale 
se mămăligă 
„e legume fierte 


Varianta 4; * ştiuleți de porumb 
„* brânză proaspătă 
* legume fierte 


Varianta 5 * salată verde 
* varză 
* castane 
e lapte bătut 


Varianta 6; * salată verde/crudități 
: e cartofi 


e gălbenuş de ou 


Variantele următoare nu sunt în totalitate alcaline, 


precum cele precedente, căci conţin câte un aliment 
acidifiant. Insă acesta din urmă, nefiind decât puţin 


acidifiant și nereprezentând decât o parte minimă din 
masă, poate fi și el considerat alcalin. 


'alcalinizante puțin acidifante 


Varianta 1 ;* crudităţi : e brânză 
: e cartofi : (şvaiter dulce) 


Varianta 2 :* salată verde ie brânză sau ou 
:* mămăligă 


Varianta 3 |° crudităţi : brânză 


e legume fierte 
: castane 


Varianta 4 ;* salată verde je crutoane sau pâine neagră 


ie unt 
: e măsline negre 
: e brânză proaspătă; 


Varianta 5 :* crudităţi : e orez integral (orez în stil oriental) 
ie legume fierte |; 
:Ħ sos de soia 


Varianta 6 :* salată verde ie o cereală: alac 


hd legume fierte pesmet, paste 


Varianta 7 :* salată verde :e omletă cu brânză si ciuperci 
p 
: e cartofi : 


Varianta 8 :* salată verde 
‘e tortilla 
cu cartofi 


Varianta 9 * salată de legume 
e legume fierte i 


Varianta 10; Ħ salată verde : e brânză 
* ghiveci 
* cartofi 
smântånă/lapte 


Gustarea de la orele 16 sau 17 


Ca șI cea de la ora 9, oustarea de după-amiază 
presupune un aport energetic care ne permite să 
rezistăm până la masa de seară. Mare parte a zilei sau, 
in orice caz, cea care cuprinde activitatea profesională, 
este depăşită şi în ea se instalează în mod absolut 
natural oboseala fizică, întrucât energiile furnizate de 
prânz sunt deja consumate. Glicemia este mică și se 
face simțită, deseori puternic, nevoia de glucide și de 
aceea uneori mâncăm fără să ne gândim prea mult la 
caracterul nesănătos și acidifant al alimentelor. 


Dulciurile sub formă de ciocolată, bomboane sau 
altele se caracterizează prin conţinutul lor bogat în 
zahăr rafinat ȘI, în plus, în cazul ciocolatei ȘI al 
produselor de patiserie, prin grăsimile dăunătoare. 
Aceste produse duc la o creștere rapidă a glicemiei şi 
fac organismul să se simtă bine, furnizându-i energie. 
Dar, așa cum am mai menţionat, zahărul rafinat este 
unul dintre cei mai puternici agenţi de acidificare ai 
organismului. 


Gustare cu ciocolată şi bomboane 
Exemplul 1 
alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifuante 


: e ciocolată 


| * bomboane / dulciuri 


Variantă 


alcalinizante : puţin acidifiante foarte acidifante 


* fructe uscate: curmale, smochine 


Un bun înlocuitor al ciocolatei și al dulciurilor sunt 
fructele uscate. Conţinutul lor ridicat în zahăr natural 


şi gustul lor pronunţat îl fac pe cel ce mănâncă să se 


sature repede. In plus, aceste zaharuri naturale nu 
produc crize de hipoglicemie. Varietatea de fructe 


uscate disponibile este foarte mare. Au, de asemenea, 


savoare şi consistenţa foarte diferite, ceea ce permite 
satisfacerea gustului fiecăruia. 


Prima gustare prezentată mai sus este formată din 
amestecuri de făină albă, grăsimi saturate și zahăr 
rafinat, trei ingrediente foarte acidifiante în sine. 
Faptul de a adăuga ceai negru sau suc, pe bază de cola 
sau nu, nu face decât să mărească efectul acidifiant al 
unor astfel de gustări. 


Gustare cu preparate de patiserie 


Exemplul 2 


o, : putin 
alcalinizante P z. 
 acidifiante 


foarte acidifrante 


* produse de patiserie, ceai negru sau 
: suc din comerţ 


: foarte 


alcalinizante puțin acidifiante az, 
 acidifiante 


° infuzie : e chec din făină integrală sau biscuiţi din 
fină şi zahăr integrale 


dicalinizante ! puțin acidifuante foarte acidlifiante 


* frappé banane e frappe cu fructe, 


dulci şi coapte 


Inlocuind produsele de patiserie cu un chec din făină 
integrală, îndulcit cu zahăr integral sau cu fructe 


uscate sau concentrat de pere, se diminuează deja în 


mod considerabil efectul acidifiant. Același lucru se 
întâmplă dacă înlocuim ceaiul negru cu o infuzie de 
plante. De asemenea, produsele de patiserie pot fi 
înlocuite cu unul din numeroasele sortimente de 
biscuiţi integrali existenţi pe piață sau cu una din 
varietățile de gustări alcaline propuse. lar sucurile 
industriale şi acidifhiante pot fi înlocuite cu frappe-uri 
din fructe. 


Frappc-urile sunt nu doar băuturi foarte energizante 


mulţumită fructelor, ci ele furnizează şi o energie de 
lungă durată. Amestecul glucidă (fruct) — proteină 
(lapte) stabilizează glicemia, adică prezenţa proteinelor 
încetinește viteza de ardere a glucidelor şi blochează 
apariţia hipoglicemiei. Frapp&-urile se fac din lapte pur 
sau  recompus. Acesta din urmă este obţinut 
amestecându-se brânză proaspătă cu puţină apă. 


Laptele din soia poate fi de asemenea folosit. Fructele 
și laptele sunt date prin mixer. l)acă este nevoie, se 
adaugă zahăr integral sau concentrat de soia. 


Gustare cu tartine 
Exemplul 1 
alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiante 


: e pâine albă 
i dulceaţă 
e lapte cu ciocolat 


Variantă 


alcalinizante : puțin acidifiante : foarte acidiftante 


e uni „* pâine neagră sau integrală: 


* concentrat de pere 
e infuzie sau lapte ; 


Clasica gustare cu tartine poate deveni, din masă 
acidifiantă, masă mai alcalinizantă doar prin alegerea 
atentă a alimentelor consumate. Alegând pâine neagră 


sau integrală mai curând decât albă, se trece de la un 
aliment foarte acidifiant la unul puţin acidifiant. 
Alegând concentrat de pere în locul dulceţei şi infuzie 
sau lapte în locul laptelui cu ciocolată, se trece în 
totalitate la alimente alcalinizante. 


Fructele şi sucul de fructe nu sunt acidifiante pentru 
toată lumea. Le-am așezat în coloana alimentelor 
acidifiante căci cartea de faţă se adresează în primul 
rând persoanelor cu insuficienţă metabolică la acizi. 


Pentru acestea din urmă, iaurtul, acid prin natura sa, 
va fi înlocuit cu brânza proaspătă sau cu laptele bătut 
proaspăt, iar fructele proaspete cu fructe uscate 
(struguri, ananas) care, dacă au fost puse la înmuiat, 
vor merge mai bine cu brânza proaspătă. 


Gustare cu fructe 
Exemplul 4 


alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiante 


: + fructe dulci :Ħ fructe acide sau suc de fructe 
şi coapte e iaurt 
: e iaurt 


alcalinizante : puţin acidifiante foarte acidifiante 


e fructe uscate 


* brânză proaspătă: 


Sugestie 


Gustările de la orele 9 şi 16 au aceleași scopuri. În 
consecinţă, pot fi ușor schimbate intre ele ȘI 
combinate. Toate variatiile alcaline propuse ca gustare 
pentru ora 9 pot fi reluate aici. 


Cina 


Pentru anumite persoane, cina este marea masă a zilei. 
Este, în consecinţă, alcătuită din același meniu ca 


mesele de la prânz pe care le-am studiat mai înainte. 
Pentru alții, este vorba despre o masă frugală. In ciuda 


simplităţii sale aparente, ea este deseori mai complicată 
șI, mai ales, mai acidifiantă decât ne putem imagina. 
Această situaţie se potrivește, de exemplu, pentru aşa- 
numita cină cu „cafeaua inclusă“. 


Efectul acidifiant al cafelei este bine cunoscut, ca și cel 
al pâinii albe şi al dulceței. Mezelurile şi brânza sunt de 
asemenea acidifiante, în calitatea lor de alimente 
bogate în proteine, însă mezelurile sunt cu atât mai 
mult, întrucât conţin grăsimi saturate. O astfel de 


masă este deseori considerată simplă, caci nu cere o 
pregătire deosebită. La nivel digestiv, ea nu este deloc 
simplă și cu atât mai puţin la nivelul echilibrului 
acido-bazic. În realitate, fund alcătuită exclusiv din 
alimente acidifiante, organismul trebuie să neutralizeze 
acizii aduși la această masă doar cu substanţele alcaline 


pe care le are depozitate in propriile tesuturi. 


Pentru a echilibra o astfel de masă, este indicat să se 
adauge o porţie generoasă de salată verde și/sau de 
crudități. În plus, în locul cafelei s-ar putea alege o altă 
băutură caldă: infuzie de plante sau, mai bine, o supă 
de legume, bogată în baze. Înlocuindu-se pâinea albă 
cu pâine integrală și brânza cu cheag cu brânză 
proaspătă, se diminuează și mai mult caracterul acid al 


unei asemenea mese. 


Cină cu cafeaua inclusă 
Exemplul 1 


alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiante 


: e brânză : e pâine albă 
‘+ miere ‘e mezeluri 
e brânză 

‘e dulceaţă 


e cafea 


foa rte 


alcalinizante puţin acidifiante > .j, 
i acidifiante 


* salată verde sau crudităţi sau '* pâine integrală sau 
supă de legume 'crutoane 
° infuzie ie brânză 


: e miere 


Tartele cu fructe sunt acidifiante prin compoziția lor Și 
prin amestecul ingredientelor. Fructele folosite pentru 
pregătirea tartelor nu sunt deseori coapte și trebuie 
adăugat mult zahăr pentru a le îndulci gustul. În plus, 
amestecul unei făinoase (coca) cu un aliment acid 
(fructele) perturbă digestia și dă naștere fermentaţiilor, 
deci producerii acizilor. 


Nu există alternative pentru tartele cu fructe. 
Persoanele acidificate cärora le plac trebuie pur şi 
simplu så fie conştiente de caracteristicile acestor tarte 
şi, în consecinţă, să nu le consume. 


Tartă cu fructe 


Exemplul 2 


alcalinizante puţin acidifiante foarte acidifiante 


ie cocă 


: e fructe 


e zahăr 


Pizza este un tip de mâncare acidifiant din cauza 
ingredientelor pe care le conţine. Două alte alternative 
sunt posibile, însă niciuna dintre ele nu include roșii, 
despre care ştim că sunt acide în orice context 
alimentar. Prima este tarta cu legume. Acidificarea este 
mai mică mulţumită prezenţei legumelor şi folosirii 
pentru cocă a unei făini integrale. A doua alternativă 
este prâjitura cu brânză. Nu este chiar alcalinizantă, 
însă caracterul său puţin acidifiant va fi încă atenuat 
dacă aceasta este însoţită de o portie mare de salată 
verde sau de crudităţi. 


Pizza 
Exemplul 3 


alcalinizante : puţin acidiftante ; foarte acidifiante 


* mozzarella :* cocă de pizza din făină : e cocă de pizza din făină 
* măsline “integrală albă 
negre : e brânză rasă : e roșii sau sos de roșii 


foarte 
acidifante 


alealinizante - puțin acidifante 


° tartă cu legume (legume „e cocă din făină 
diverse) integrală 
je brânză rasă 


Varianta 2 


alcalinizante putin acidifiante : foarte acidifiante 


e salată verde :* prăjitură cu brânză ; 
„e cocă din făină integrală 
: e brânză rasă 


ie ouă 


In plus, variantele alcaline care au fost propuse pentru 
prânz pot constitui o alternativă și pentru cină. 


Cu o soluție cum este cea a supei de legume, 
posibilităţile sunt numeroase pentru că, schimbând 


ingredientele, le modihcăm complet aspectul și gustul. 
Trebuie doar să fim atenţi să nu adăugăm fulgi de 


cereale pentru a îngroșa supele, ci să folosim cartofi în 
locul lor. Însoţite de puţină brânză (pentru proteine) şi 
eventual de pâine integrală sau crutoane integrale, 
supele sunt un meniu plăcut, mai ales în sezonul rece. 


Variantă alcalină a cinei 


foarte 
acidifiante 


alcalinizante | puțin acidifiante 


* supă cu e brânză 
legume : e pâine integrală sau crutoane 


integrale 


PARIEA A III-A 


Cum să neutralizăm 
şi să eliminăm acizii? 


CAPITOLUL 6 


Suplimente bazice 


Dacă adoptarea unei alimentatții alcaline permite 
întreruperea procesului de acidificare și diminuarea 
concentrației acizilor în organism, s-a dovedit că 
această măsură nu este suficientă pentru dezacidificarea 
in profunzime a țesuturilor organice. Reformei 
alimentare trebuie să i se adauge și un ajutor 
complementar: administrarea de suplimente bazice. 


Problema persoanelor acidificate nu este în realitate 
prezenţa acizilor ce circulă la suprafată, în sânge de 
exemplu, cl masa acestora care se acumulează în 
profunzime. Cum ajung aceşti acizi acolo? 


Întrucât sângele nu poate reține mulți acizi, deoarece 
aceştia Îi modifică în mod periculos pH-ul, organismul 
va încerca să se debaraseze de ei cât mai repede posibil. 


În afară de neutralizarea sistemului tampon, mai 
dispune de alte două modalități. Prima, cea optimă, 
este eliminarea acizilor în afara organismului prin 
urină și transpiraţie. Astfel eliminaţi, acizii nu au o 
influenţă negativă asupra pH-ului sanguin. 


Din nefericire, cantităţile de acizi acumulate sunt 
deseori foarte mari și depășesc posibilităţile rinichilor 
ȘI ale pielii. Organismul trebuie în consecinţă să 
găsească un al doilea mijloc de a proteja pH-ul 
sanguin. Acesta constă în a elimina acizii din sânge, 
dar nu către organele excretoriil care sunt 
supraincărcate, ci către tesuturile care suportă mai bine 


decât sângele creşterea valorii pH-ului. In cazul 


persoanelor a] căror mod de viaţă și de alimentare sunt 
foarte acidifiante şi al celor al căror metabolism este 
sensibil la acizi, acest proces de respingere a acizilor are 
loc în permanenţă. Fiecare nouă cantitate le împinge 
pe cele preexistente și mai în profunzime. În acest fel, 
în ţesuturi se pot acumula cantităţi considerabile de 
acizi. 

A dezacidifica organismul sau a corecta un 
dezechilibru înseamnă a neutraliza și a elimina 
cantități mari de acizi. La prima vedere, ne-am putea 
gândi că un drenaj intens și sustinut ar permite 
debarasarea de toți acizii acumulatți. În alti termeni, ar 
fi de ajuns să se stimuleze rinichii şi pielea (cele două 
organe excretoril specializate pe eliminarea acizilor), 
pentru a reuși, după o vreme, să ne eliberăm corpul de 


toxine. Nu este, din nefericire, cazul. 


Pentru a ajunge la rinichi și la piele, acizii găzduiţi în 
ţesuturi trebuie mai întâi să ajungă în sânge, apoi să fie 
conduși până la filtrele renal și cutanat. Și în acest 
lucru constă dificultatea, căci sângele nu poate primi 
prea mulți acizi în același timp. pH-ul său ar risca så se 
îndepărteze prea mult de la normă, ceea ce ar pune în 
pericol buna funcţionare a întregului Organism. 


Sângele nu va accepta decât cantităţi minime de acizi 
șI va împiedica orice surplus să pătrundă în el, ceea ce 
diminuează considerabil posibilităţile de eliminare 
prin drenaje. Organismul nu poate ieși din această 
situaţie decât preschimbând acizii, în aşa fel încât 
aceştia să intre în sânge sub o formă modificată, prin 
pierderea caracterului lor acid. Această formă este cea a 
sării neutre, obţinute prin adăugarea unei baze, 
deoarece un acid și o bază formează impreună o sare 
neutră. 


Pentru a neutraliza fiecare acid pe care corpul doreşte 
să-l elimine, prezenţa unei baze este absolut necesară, 
insă drenajele nu aduc aceste baze. lar cele aduse 
printr-un regim alcalin, fie el și strict, deseori nu sunt 
suficiente pentru o astfel de acțiune de amploare sau 
pur şi simplu ar dura prea mulți ani. Rostul 
alimentaţiei este de a satisface nevoile curente de baze, 
nu de a şterge consecinţele greșelilor anterioare. Este 
aşadar indispensabil un aport suplimentar de baze. 
Acest lucru este posibil mulțumită suplimentelor 
alimentare. Este vorba despre produse ce conţin 
principalele minerale bazice: calciu, potasiu, magneziu 
etc. sub o formă uşor de asimilat pentru organism. 


Folosirea regulată a suplimentelor bazice sub formă de 
cură susţine eforturile organismului ȘI accelerează mult 


dezacidificarea. Acestea au, de asemenea, avantajul de a 
alina suferința bolnavului sau de a tempera problemele 
nefaste care rezultă din această supraîncărcare cu acizi. 
Mulțumită lor, toate aceste afecţiuni se vor atenua 
puţin câte puţin, câteodată într-o perioadă neașteptat 
de scurtă. 


Dispariţia simptomelor și a problemelor de suprafață 
nu înseamnă în mod obligatoriu faptul că organismul 
şi-a eliminat toţi acizii. Ei rămân în profunzime, însă 
diminuarea concentrației lor este suficientă, pentru 
inceput, să ducă la dispariţia problemelor mai simple, 


generate de prezenţa lor. Mai târziu, urmând cura 
destul de mult timp, corpul va fi eliberat de toţi acizii 
acumulaţi şi își va relua astfel funcţionarea normală. 
Starea de sănătate totală astfel dobândită va putea fi 
pastrata fără suplimente bazice, prin respectarea 
modului de viaţă şi a alimentaţiei adecvate. 


Există astăzi mai mult de douăsprezece suplimente 
bazice. Acum douăzeci de ani, nu se gaseau decât trei 


sau patru. Această creștere spectaculoasă provine din 
faptul că problema echilibrului acido-bazic este acum 
cunoscută de un public larg și din ce în ce mai mulți 
oameni își dau seama că problemele lor de sănătate 
depind de acidificarea organismului. 


Varietatea acestor produse prezinta un avantaj căci, 
deşi seamana fundamental, diferenţele şi 
particularităţile lor permit adaptarea utilizării într-o 
manieră mult mai largă, în multiple cazuri individuale. 


Studiul care urmează ia în discuţie douăsprezece 
produse. Nu este unul exhaustiv, ci ne vom referi la 
produsele pe care le cunoaștem. Numele lor sunt 
indicate în mod expres astfel încât persoanele 
interesate să poată găsi uşor şi să aleagă în cunoştinţă 
de cauză. Produsele nu sunt enumerate în ordinea 
eficacităţii sau preferințelor, ci în ordine alfabetică. 
Cititorul care ia un supliment bazic ce nu este 
menţionat în aceste pagini ar putea să-şi facă uşor o 
idee despre valoarea lui examinându-l după criteriile 
expuse mai jos. 


Numele celor douăsprezece produse sunt: Alcabase, 
Alkala, Basin, Basinette, Echilibru Vital, FErbasit, 
Amestec de baze Fligge, Megabase, Nimbasit, Rebasit, 


Sanarter Basic, Săruri nutritive bazice Somona. 


Vor fi studiate succesiv conţinutul acestor suplimente 
bazice, modul de administrare (dozarea) și durata 
curelor (a se vedea tabelul recapitulativ de la 
subcapitolul „Analiza compozitiei suplimentelor 
bazice”). 


Analiza compozitiei suplimentelor bazice 


Cele cinci minerale de bază 


Majoritatea produselor conţin următoarele cinci 
minerale alcaline: calciu, potasiu, magneziu, fier ȘI 
mangan. Să prepari un supliment doar cu unul din 
aceste minerale ar fi o greşeală, căci nevoile organice 
sunt bine definite și o cantitate mare dintr-un mineral 
ar putea să depășească capacitatea de asimilare a 
organismului. De altfel, și sistemul tampon foloseşte 
diferite minerale șI în consecinţă exista toate motivele 


ca acestea să fie prezente în suplimentele respective. 


Calciul (Ca) este mineralul cel mai bine reprezentat în 
organism. Se găseşte în schelet, dar este indispensabil şi 
multor ţesuturi şi sistemului nervos. Potasiul (K) joacă 
un rol fundamental în schimburile celulare. În cazul în 


care apare o carenţă de potasiu, producerea energiei 
este mai puţin bună şi apar crampe musculare. 
Magneziul (Mg) este bine cunoscut pentru acţiunea sa 
la nivelul sistemului nervos şi al imunităţii. Fierul (Fe) 


este necesar transportului de oxigen în sânge. Este un 
mineral foarte important pentru persoanele sensibile 
din punct de vedere metabolic față de acizi, adică 
persoanele care, printre alte sensibilităţi, oxidează rău 
acizii volatili. Manganul (Mn) acţionează ca un 
catalizator în numeroase reacții biochimice. 


Pentru o utilizare optima a acestor minerale este foarte 
important ca proporţia fiecăruia în compoziţia 
suplimentului să fie bine aleasă. De fapt, în organism, 
folosirea diferiților nutrienți depinde de echilibrele 
subtile dintre ele. De exemplu, prezenţa prea mare a 
unuia blochează asimilarea altuia sau, dimpotrivă, lipsa 
unuia poate împiedica folosirea celui de-al doilea, deşi 
acesta din urmă ar putea fi disponibil chiar şi în 
cantităţi mari. 


Proporţiile diferitelor componente ale complementelor 
bazice variază puţin de la un produs la celălalt, însă 


toate sunt echilibrate. Totusi, trei dintre ele nu conţin 
cele cinci minerale menţionate. Aceste amestecuri vor 
fi deci alese când, dintr-un motiv sau altul, mineralul 
sau mineralele în discuţie sunt contraindicate. Astfel, 
Akala nu conține nici magneziu, nici fier, nici mangan. 
Amestecul de bază Fluge nu conţine potasiu și fier. 
Megabase nu conţine nici fier, nici mangan. 


Prezenţa sau absența sodiului (Na) 


Sodiul este un mineral folosit zilnic în cantităţi mari, 
căci se găseşte în sarea de bucătărie sub formă de 
clorură de sodiu. Proprietatea principală a sării este 
capacitatea de a reţine apa în ţesuturi. Un gram de sare 
reține unsprezece grame de lichid. 


Un exces de sodiu produce ca urmare edeme locale 
(glezne sau degete umflate). Presiunea sanguină crește 
periculos (hipertensiune) și oboseşte inima, tesuturile 
hind umflate. Rinichii se uzează prematur pentru că 
sunt responsabili de eliminarea excesului de sodiu. 


La nivelul ţesuturilor, acest exces se corectează dimi- 
nuând cantitatea de sodiu sau augmentând-o pe aceea 
de potasiu, antagonistul său, 


Dacă excesul de sodiu în corp duce la creșterea 
presiunii sanguine şi în general tonifică, lipsa lui 
genereaza hipotensiune SI apatie. 

n 


Dintre complementele bazice, două produse nu contin 
sodiu. Este vorba despre Sanarter Basic și despre 
Somona. Deşi eficiente pentru toată lumea în 
neutralizarea acizilor, aceste produse sunt în special 
recomandate în cazul curei de dezacidificare, atunci 


când persoanele suferă de retenţia apei, edeme, pro- 
bleme de inimă și de rinichi. 


Dimpotrivă, unul dintre preparate (Rebasit) conţine o 
mare cantitate de sodiu (74%) ceea ce face să fie 
contraindicat persoanelor cu problemele mai sus- 
menţionate. El este, dimpotrivă, benefic persoanelor 
hipotensive sau cărora le lipseşte tonicitatea. loate 


celelalte produse conţin cantităţi moderate de sodiu, 
care sunt de altfel mereu asociate cu potasiul, 
antagonistul sodiului. 

Siliciul 

Siliciul este un mineral acid care se prezintă sub formă 
de acid silicic. Ne-am putea mira aflând că este un 
component al amestecurilor de baze, însă prezenţa sa 
în acest context bazic poate f explicată. Siliciul este de 
mare ajutor în numeroase probleme care afectează 
persoanele acidifiate, precum căderea părului, 
fragilitatea unghiilor, cariile dentare, problemele pielii 
și durerea articulară. Soliditatea oaselor, a dinţilor, a 
unghiilor și a părului, precum și supletea pielii depind 
în mare parte de siliciu. 


Sunt şapte amestecuri bazice ce conţin siliciu: Alkala, 
Erbasit, Fluge, Megabase, Rebasit, Sanarter Basic și 
Somona. Siliciul nu se manifestà într-un mod nefast 
atunci când se află în compoziția acestor preparate, 
deoarece el nu este prezent decât în cantităţi foarte 
reduse. În plus, asociat cu numeroase baze, 


proprietăţile acide sunt neutralizate. Efectele benefice 
pot fi resimtite, fără să ducă în mod simultan la 
acidificare. 


Nu la fel stau lucrurile cu meiul şi coada-calului, două 


vegetale deseori recomandate pentru a lupta împotriva 
problemelor de demineralizare, căci conţinutul lor în 
mineral este net superior celui al suplimentelor bazice. 


Alte minerale 


Câteva minerale (cupru, stronţiu si vanadiu) intră în 
compoziția produsului Basic, fară a fi prezente în 
celelalte produse. 


În organism, aceste minerale nu joaca un rol 
important în sistemul tampon. Ele pot totuși să 
contribuie la restabilirea echilibrului acido-bazic prin 
proprietăţile lor specifice. Cuprul, de exemplu, este 
esenţial pentru formarea globulelor roşii, deci în 
transportul de oxigen şi in oxidarea acizilor care 
depind de acesta. Rolul stronțiului și vanadiului este 
nesigur. 


Forma constituentilor 


Forma sub care se prezintă mineralele conținute în 
suplimentul bazic este şi ea importanta, caci 
organismul trebuie să fie în măsură să le metabolizeze 
corect. În preparatele studiate, mineralele sunt 


prezente cel mai des sub formă de sare, adică într-o 
formulă care asociază un acid cu o bază. Însă acidul 
este ales astfel încât să fie slab și uşor de oxidat, în așa 
fel încât corpul să se debaraseze de el repede. 
Organismului nu-i va rămâne decât să beneficieze mai 
apoi de prezenţa bazei. 


Majoritatea amestecurilor bazice conţin citraţi (care 
sunt săruri bazice de acizi slabi) a căror parte acidă este 
uşor oxidată şi eliminată de către plămâni. 


Celelalte forme de minerale bazice sunt carbonatul, 
tartratul, sulfatul, gluconatul șI lactatul. 


PH-ul preparatelor bazice care conţin acizi slabi (dar 
totuși acizi) poate apărea drept acid atunci când îl 
măsurăm cu hârtia reactivă. Asta nu înseamnă că 


aceste produse vor avea un efect acidifiant căci, așa 


cum am explicat mai sus, partea acidă a sărurilor 
P P 


absorbite este repede eliminată, chiar şi de către 
persoanele ce suferă de insuficienţă metabolică la acizi. 


Zerul 


Zerul este bine cunoscut pentru calităţile sale 
depurative.  Stimulează eliminarea renală (efect 
diuretic), intestinală (efect uşor laxativ) şi hepatică. 
Favorizează aşadar eliminarea toxinelor, în general, şi, 


printre altele, cea a acizilor. 


Zerul posedă de asemenea calităţi remineralizante 
mulţumită bogăției sale în minerale, care sunt de altfel 
în esenţă bazice. Mineralul aflat în cea mai mare 
cantitate este potasiul, zerul fiind extrem de bogat în 


potasiu (2%). 


Asociat cu amestecuri de baze, zerul are o utilitate 
dublă: favorizează eliminarea și remineralizează. Patru 
produse conţin zer: Basinette, Nimbasit, Sanarter Basic 
și sărurile Somona. 


Puținele persoane pentru care zerul este contraindicat 
sunt cele alergice la lactoză. Dar persoanele în cauză 


știu foarte bine căci sunt alergice la produsele lactate. 
Plante medicinale 


Câteva amestecuri conțin ŞI plante medicinale: urzica, 
ce favorizează producerea globulelor rosii, este 
antianemică (Basinette, Nimbasit); anasonul şi pelinul, 
ca şi cărbunele vegetal, stimulează procesele digestive Și 
luptă împotriva fermentărilor intestinale (Megabase). 
Erbasitul conţine soc, tel, márar, mușeţel şi flimică. 
Aceste plante acţionează la nivel digestiv și 
eliminatoriu și susțin procesul de dezacidificare 
declanșat prin cantitatea de minerale bazice 
consumată. 


Alţi adjuvanţi 


Amestecurile bazice conţin și alți adjuvanţi, dar ele 


joacă un rol neglijabil asupra sanatăţii deoarece este 
vorba despre substanţe naturale (malt, dextrină, de 


exemplu) folosite ca liant. Exceptie face Basinette, care 


conține drojdie de bere naturală. 


Compoziţia, gustul și prezentarea suplimentelor bazice 
(în ordine alfabetică) 


plante 
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Gustul preparatelor 


Problema gustului suplimentelor bazice nu trebuie 
neglijată. O cură cu aceste suplimente poate dura luni 
de zile, iar regularitatea și perseverenţa ar avea de 
câștigat dacă gustul produsului este plăcut. 


O parte dintre preparate au un gust de la neutru la 
mai mult sau mai puţin sărat. Acesta din urmă provine 
din diferite săruri ce intră în compoziţia lor (Alkabase, 
Alkala, Basin, Flăsge, Nimbasit, Rebasit). Câteva 
g8 
produse sunt aromate cu pulpă de fructe: Alcabase are 
gust de lămâie, Basinette de cireşe, Erbasit, Sanarter 
Basic si Somona au gust de portocale. Megabase are un 
g p g 

gust de anason şi Echilibru-Vital o savoare clar 
diferită: de bulion. 


Dar fiind că niciun produs nu seamănă deloc cu 
celelalte din punctul de vedere al gustului, 
posibilitățile de combinare sunt numeroase. 


Prezentare 


Suplimentele bazice sunt disponibile sub formă de 
pudră, ce se administrează dizolvată în lichid sau 
comprimate înghiţite cu puțină apă. 


Intoleranţa la suplimentele bazice 


În afară de contraindicaţiile semnalate în legătură cu 
preparatele ce conțin o mare cantitate de sodiu, 
suplimentele bazice sunt în general foarte bine 
tolerate. Se întâmplă ca, în mod excepţional, la 
Începutul unei cure să apară balonări şi o uşoară 
diaree. Adesea, nu este vorba despre O intoleranţă 
reală, ci de o manifestare trecătoare datorată unei 
dozări nepotrivite: augmentarea excesivă a dozei de la 
o zi la alta, fără nicio tranziţie. 


Soluţia se impune de la sine: când se caută doza ideală, 
trebuie să se plece de la doze mici, care să crească 
progresiv. Dacă, în ciuda acestei măsuri, problemele 
persistă, este sigur că unul dintre componentele 


amestecului nu se potrivește persoanei în chestiune. In 
acest caz, totul ar trebui să reintre în normal atunci 
când produsul este înlocuit. 


Dozarea suplimentelor bazice 


Contrar multor remedii, nu există o posologie fixă a 
suplimentelor bazice. Dozarea este strict individuală, 
subiectul tratamentului fiind cel care trebuie să își 
găsească singur doza optimă. 


Pentru a determina doza optimă, este fundamental să se 
ia acea cantitate de suplimente bazice necesară pentru a 
obține un pH urinar cu o valoare situată între 7 şi 7,5. 


Mulţi bolnavi nu profită suficient de această cură, 
deoarece ignora sau nu respectă regula de mai sus. 
Dozarea suplimentelor bazice este în mod necesar 


individuală, căci scopul luării de baze este de a furniza 


organismului tot atâtea baze de câte are nevoie zilnic 
pentru a neutraliza acizii care îi saturează tesuturile. 
Or, această cantitate variază după individ, deoarece 
gradul de acidificare al corpului este diferit de la o 
persoană la alta. Unele organisme vor avea nevoie de o 
cantitate mai mare de baze decât altele. 


Atunci când doza este mai mică decât nevoile 
organismului, au loc unele neutralizări ale acizilor, dar 
în cantități mult mai mici decât cele care ar fi putut f 


neutralizate. Binefacerile curei vor fi inferioare 
aşteptărilor normale. Cura va dura mult ȘI nu va 
ajunge niciodată să ajute cu adevărat, căci 


organismului Îi vor lipsi mereu bazele necesare pentru 
a dezacidifica corpul în profunzime. 


Scopul acestor cure de suplimente bazice nu este de a 
neutraliza și elimina doar acizii de suprafață, ci și pe 
cei acumulaţi în profunzimea corpului, până când 


aceștia dispar și sănătatea este restabilită. Corpul este 
astfel cu adevărat dezacidificat. Este vorba de o 
adevărată vindecare, nicidecum de o vindecare 
superficială a simptomelor. De fapt, nu simptomele de 
suprafaţă sunt cele care constituie natura profundă a 
bolnavilor prin acidificare, ci țesuturile organice 
acidificate în profunzime. 


Pentru a stabili posologia individuală a suplimentului 
bazic ales, este indispensabilă o serie de măsurări 
prealabile a pH-ului urinar, pentru a-i stabili valoarea 
medie. Timp de patru, cinci zile, pH-ul urinar este 
măsurat cu ajutorul hârtiei reactive şi rezultatele se vor 
scrie pe tabelul adecvat (a se vedea Capitolul 2). La 
sfârșitul acestel perioade, pH-ul mediu al persoanei va 
fi lesne de identificat. 


Să luăm drept exemplu o persoană al cărei pH urinar 
este mai mare sau mai mic decât 5 de-a lungul zilei. 
Un astfel de pH este acid şi indică un ţesut organic 
acid. Pentru a-l dezacidihca, se impune administrarea 
unui supliment bazic. Dar în ce doză? Cel mai înţelept 
ȘI hziologic ar f să se înceapă cu doze mici, ce vor 
creşte progresiv până la atingerea unui pH urinar de 7 


sau 7,5. 


Să presupunem că doza primei zile este de câte o 
linguriţă rasă de pudră amestecată cu apă, luată 
înaintea celor trei mese principale. Această cantitate de 
baze va avea inevitabil o incidență asupra pH-ului 
urinar. Măsurându-l în diferite momente ale zilei, se va 
demonstra, de exemplu, că luarea de baze i-a 
determinat creşterea până la 6. Acest pH este cu 
siguranţă mai bun decât cel de 5, dar este încă departe 
de valoarea ideală de 7 sau 7,5. Cantitatea de baze 
trebuie așadar crescută a doua zi. Ea poate fi acum de 
o linguriţă cu vârt (şi nu rasă) de pudră, de trei ori pe 


zi. Controlul măsurărilor din acea zi va arăta dacă doza 


este adecvată. Dacă această creştere permite obţinerea 
unul pH de 7 sau 7,5, doza personală a fost gasita și 
poate fi menţinută pentru întreaga cură. Dacă pH-ul 
urinar măsoară sub 7, cantitatea de baze trebuie 
crescută progresiv până la atingerea pH-ului dorit. De 
exemplu, luând 2 lingurite rase de pudră sau 2 
lingurite cu vârf, poate chiar trei. 


Nu trebuie să ne fe frică să crestem doza atât cât este 
necesar. In cazul în care cantitățile vi se par prea mari, 
gândiţi-vă ca organismul are nevoie de ele și le solicită. 


Odată găsită doza personală, ca va trebui menţinută. 
Măsurarea pH-ului urinar poate fi întreruptă. 


Persoanele acide, a căror urină este totusi alcalină, nu 
se pot baza pe măsurarea pH-ului urinar pentru a găsi 
doza optimă de suplimente bazice. Ele trebuie să ia o 
doză medie și să încerce să se ghideze după reprimarea 
sau, dimpotrivă, evoluarea simptomelor. 


Controlul lunar 


Pe măsura avansării curei, acizii acumulaţi în organism 
sunt neutralizaţi si eliminaţi. Concentrația lor se 
diminuează progresiv și, odată cu ea, nevoile organice 
de baze necesare pentru a îi neutraliza. După ceva 
timp, doza de la începutul curei poate să devină prea 
mare pentru noile nevoi. 


Se vor face controale ale pH-ului urinar timp de una, 
două zile în fiecare lună. Atâr timp cât pH-ul urinar 
măsoară 7 sau 7,5, cantităţile trebuie menținute la 
acelaşi nivel. Dacă acesta este mai mic decât 7, adică 
6,5 sau chiar mai mic, doza trebuie readaptată acestei 
creşteri. Acest caz este unul rar. Cel mai des, după 
câteva săptămâni sau luni (unele cure pot dura şi un an 


sau doi) pH-ul urcă la 8 sau chiar mai sus. Acest lucru 
înseamnă că organismul nu mai are nevoie de atâtea 
baze ca în trecut. El elimină atunci excesul de baze 
prin urină, care devine, în mod logic, mai alcalină. 


Bazele în exces fiind eliminate fără a fi folosite, se pot 
reduce cantităţile de baze astfel încât pH-ul să se 
situeze din nou între 7 și 7,5. Astfel, organismul 
primeşte exact cantităţile de baze de care are nevoie 
pentru a corecta dezechilibrul. 


Restabilirea dozei trebuie să fie făcută în mod regulat 
in timpul curei. Astfel, de la o lună la alta, cantitatea 
de suplimente bazice administrate în completarea unui 
regim alcalin va scădea progresiv. 


Durata curei 


Curele de suplimente bazice durează atât timp cât 
organismul are nevoie pentru a dezacidifa țesuturile 
organice. Acest interval variază de la o persoană la alta. 
Cura se poate întinde pe 6 luni sau pe 2 ani, în funcţie 
de gradul de acidificare. Această perioadă poate părea 
lungă, însă în realitate nu e deloc așa, dacă luăm în 
considerare faptul că organismul a acumulat acizi 
mulți ani înainte ca problemele să se manifeste șI cura 


să înceapă. 


Semnul care anunţă că tratamentul a ajuns la bun 
sfârşit şi poate fi întrerupt este valoarea de 7 sau 7,5 
pH-ul urinar, fără a fi luat niciun supliment bazic. 
Această valoare se va instala în mod natural, căci cu cât 
cura înaintează, cu atât nevoile de baze suplimentare se 
reduc. Și se întâmplă într-o zi ca, după un control 
lunar, putinul de baze încă administrat să poată fi 
întrerupt. 


Bineînţeles, este vorba despre întreruperea curei de 
suplimente bazice și nu de renunţarea la regimul 
alcalin urmat paralel. Acesta trebuie menţinut pentru a 
păstra ceea ce s-a obţinut prin cură și regim. Dacă 
regimul alcalin va fi abandonat, acidificarea ţesuturilor 
organice va reincepe, iar problemele vor reaparea. 
Acest regim alcalin va fi mai mult sau mai puţin sever, 
după caz, şi va depinde în întregime de capacităţile 


organice ale fiecăruia în faţa acizilor. Va rămâne strict 
în permanenţă pentru persoanele cu insuficienţă 
metabolică la acizi, însă va fi mai puţin restrictiv 
pentru celelalte. În toate cazurile, corectitudinea 
regimului poate fi verificată prin controlarea pH-ului 
urinar. Dacă acesta redevine acid, este din cauza 
regimului care nu respectă cerinţele organismului. 


La sfârşitul curei cu suplimente bazice, țesuturile 
organice sunt debarasate de acizi. Acest lucru este 
vizibil şi prin starea de vitalitate şi bună dispoziţie de 
mult uitată. Mulţi oameni exprimă acest lucru 
afirmând că nu şi-au dat niciodată seama cât de bine 


ne putem simţi atunci când suntem perfect sănătoşi! 


Atunci când insuficienţa metabolică la acizi este prea 
mare, regimul ce trebuie urmat pentru a se menţine 
pH-ul urinar de 7-7,5 ar putea fi atât de strict, încât 
nu doar că ar fi aproape imposibil să poată fi urmat, ci 
cu siguranţă ar prezenta și lipsuri. De fapt, cantitățile 


de proteine, de cereale etc. ar fi atât de reduse, încât 
organismul nu ar obţine toţi nutrienții de care ar avea 


nevole. 


În asemenea cazuri, persoanele sensibile din punct de 


vedere metabolic nu trebuie să încerce să tinā un regim 
perfect în teorie, dar de nerealizat în practică. 
Dimpotrivă, este indicat să menţină o oarecare 
varietate în alimentația lor și sa compenseze 


eventualele excese de acizi continuând să ia suplimente 
bazice. În unele circumstanţe, acesta este singurul mod 
de a împăca sensibilitatea organică cu un mod de 
alimentaţie fiziologic și psihologic acceptabil. 


CAPITOLUL 7 


Drenarea acizilor 


Până acum am vorbit despre reducerea cantităților 
excesive de acizi prin adoptarea unel alimentaţii 
adecvate şi administrarea de suplimente bazice. 


Există însă două cauze ale acidificării tesuturilor 
organice. Cantitatea excesivă de acizi este una dintre 
ele. Cealaltă este eliminarea lor insuficientă. Ne 
rămâne de văzut acum cum trebuie stimulate organele 
specializate în acest sens, pentru a elimina cît mai 
mulți acizi posibil. 


Organele ce se ocupă de eliminarea acizilor sunt, pe 
de-o parte, rinichii ȘI pielea și, pe de altă parte, 
plămânii. Este important să se stabilească o diferenţă 
între aceste două grupuri de organe excretorii, caci 
acizii de care se ocupă nu sunt aceiaşi. Rinichii și 
pielea elimină acizii puternici, precum acidul uric, 
acidul sulfuric și acidul fosforic, adică acizii proveniţi 
în principal din proteine animale. Plămânii elimină 
acizii slabi — sau volatili — precum acidul citric, 
piruvic, oxalic etc., proveniţi din vegetale, sub formă 


de gaz carbonic (CO). 


Vom aborda în mod succesiv drenarea acizilor prin 
rinichi şi prin piele, apoi prin plămâni, posibilităţile de 
eliminare ale acizilor variind în funcţie de caracterul 
lor puternic sau slab. 


Drenarea acizilor prin rinichi 


Deşi pot elimina și acizi slabi, rinichii sunt specializaţi 
în tratarea acizilor puternici. Această eliminare este 
limitată cantitativ, căci este relativ dificil de efectuat. 
De fapt, rinichii nu se pot pur și simplu „deschide“ 
pentru a da afară acizii din organism. Dimpotrivă, au 
loc nişte procese complexe. Mai întâi, deșeurile trebuie 
filtrate în afara sângelui. Apoi, ele sunt transformate, 
fiind diluate în lichid, astfel încât să nu rănească 
mucoasele sistemului urinar. Sunt conduse până la 
vezică, apoi stocate acolo până când se elimină prin 
urină. 

Cantităţile de acizi pe care rinichii le elimină în fiecare 
zi pot fi insuficiente pentru a elibera organismul de 
acizii aduşi şi produși în ziua respectivă. O formă 
alimentară, care reduce cantitatea de acizi, este deci 
recomandată pentru a atenua acest inconvenient. Dar 
este de asemenea indispensabil să se stimuleze rinichii 
pentru a lucra mai intens, astfel încât cantităţile de 
acizi filtrati și evacuaţi să crească, Această stimulare se 
dovedeşte cu atât mai mult necesară cu cât la mulţi 
oameni rinichii funcţionează sub posibilitățile reale. 
Nu este vorba propriu-zis de o boală a rinichilor, ci de 
O insuficienţă sau de o inactivitate renală care 
diminuează posibilităţile de eliminare. 


O primă metodă de stimulare a rinichilor constă în 
mărirea cantității de lichide consumate. O mare parte 
a procesului de filtrare renală este datorată de fapt 
diferenţei dintre presiunea sanguină care intră în filtrul 
renal și cea a rezistenţei care i se opune. Dacă 
presiunea sanguină este mai mare decât cea a filtrului, 
sângele este împins de-a lungul filtrului şi eliberat de 
toate toxinele. În caz contrar, filtrarea se face parțial, 


căci lipsa presiunii o împiedică. Or, bând mai multe 
lichide decât de obicei, volumul sanguin creşte și 
exercită o presiune mai mare. Consecința inevitabilă 
este o diureză mai abundentă. 


Rolul presiunii asupra diurezei explică de ce cafeaua, 
care creşte presiunea sanguină, are un efect diuretic, 
dar şi de ce frica declanşează senzația de urinare 
(secrețiile adrenalinei au un efect hipertensiv). 


Un mijloc eficace de a consuma îndeajuns de multe 
lichide în timpul zilei, și sa nu uităm de acest lucru, 
constă în a bea în mod sistematic, după fiecare 


micţiune. În realitate, micţiunea este declanșată de 
prezenţa prea mare de lichid în corp. Evacuarea acestui 
lichid pune deci organismul sub pragul de toleranţă 
care îl obligă să elimine apa în exces. Și va rămâne sub 
acest prag atât timp cât nu este introdusă o nouă 
cantitate de lichid. Totuși, faptul de a bea imediat 
după micţiune şi, în plus, o cantitate de lichid echi- 
valentă sau mai mare decât cea eliminată, face ca 
aceasta să crească, depășind chiar pragul de toleranță. 
O nouă diureză va fi astfel automat declanșată. 
Repetând acest proces toată ziua, se ajunge la diureze 
mai numeroase şi mai abundente decât de obicei. 


Volumul de lichid care tranzitează astfel de-a lungul 
organismului favorizează eliminarea toxinelor, căci 
poate uşor să dilueze și să transporte numeroși acizi şi 
numeroase săruri fără ca urina să devină prea 
concentrată. Fundul unui râu este mai bine curăţat în 
cazul în care cantități mari de apa trec peste el, decât 
atunci când curge doar un firicel de apă. 


Dacă abundența lichidului favorizează eliminarea, este 
de asemenea posibil să crească şi cantităţile de acizi 
eliminaţi, stimulând capacităţile de filtrare ale 


rinichilor prin plante medicinale diuretice. Aceste 
plante permit rinichilor să trateze cantități mari de 
toxine ȘI organismul va fi astfel curățat mult mai rapid. 


Curățarea se face astfel: sub acţiunea plantelor, filtrul 
renal se curăță primul de deșeurile care îl stânjenesc; 
odată curățat, va elibera sângele de acizii care se gasesc 
în interiorul său, permiţând celor care sunt la 
exteriorul capilarelor sanguine, deci puţin mai în 
profunzime, de a-și relua circulația generală pentru a f 
conduși spre rinichi; odată eliminaţi și acești acizi, cei 
aflaţi mai în profunzime vor urca spre suprafaţă. O 
astfel de eliminare atinge ţesuturi din ce în ce mai 
profunde şi mai depărtate, curăţându-le în cele din 
urmă. 


Pentru a f eficiente, plantele diuretice trebuie dozate 
în mod corect. În general, doza este prea slabă. 
Persoana care face cura consumă cu siguranţă plantele 
despre care am vorbit, dar în cantităţi atât de reduse, 
incât efectul este minim, chiar inexistent în unele 
cazuri. Atunci când plantele sunt dozate corect, 


efectele se manifestă foarte vizibil: urina este șI mal 
încărcată în acizi, are o tentă mai accentuată și un 
miros mai puternic. În plus, frecvenţa MICȚIUNII creşte 
vizibil, ca ȘI cantităţile eliminate. Pentru a găsi doza 
optimă, trebuie să se crească dozele medii sugerate 


până la obținerea efectelor dorite. 


Plantele diuretice trebuie luate de cel puţin trei ori pe 
zi (dimineaţa, la prânz şi seara), astfel încât rinichii să 
he sustinuti în activitatea lor toată ziua. Curele trebuie 
să dureze de la patru la şase săptămâni şi să fie refăcute 
în timp, după o pauză de una sau două săptămâni. S-a 
dovedit că este bine să se schimbe plantele de la o cură 


la alta şi, câteodată, chiar în timpul curei, căci 
organismul are tendinţa de a se obişnui cu plantele și 
de a nu mai reacţiona la fel de bine la stimulii lor. 


Ca și alimentele, aceste plante pot conține, de 
asemenea, acizi şi pot fi contraindicate pentru 
persoanele sensibile din punct de vedere metabolic. 
Este vorba, în special, de coada-calului, bogată în acid 
sulfuric, și de mesteacăn. 


Pregătite sub formă de infuzii, plantele diuretice au 
avantajul de a aduce lichid şi, în plus, au și efect 
diuretic. Totuşi, pregătirea lor cere ceva timp și nu 
tuturor le place să bea astfel de infuzii. Din fericire, 
comprimate din plante, sau tincturi-mame, sunt 


alternative de asemenea valabile. Ele sunt de altfel mai 
practice atunci când călătorim sau mâncăm în afara 
casel. 


Plante medicinale pentru drenarea acizilor 


Vor fi abordate în mod succesiv: infuziile, decocturile, 
tincturile-mamă, comprimatele și ceaiurile de plante. 


Infuzie: băutură obţinută supunând o plantă la 
acțiunea apei clocotite, timp de câteva minute. 


Coacăză neagră 


Frunzele sunt diuretice şi din ele se obține o băutură 
foarte plăcută. 


e O mână (40 g) de frunze pentru un litru de 
apă sau o lingură pentru o ceaşcă 


e Infuzie 10 minute. Cel puţin 3 cești pe zi, 
inainte sau între mese. 


Anghinare 


Frunzele, şi nu bracteele florii, cele pe care le 
mâncăm, au o bună acțiune diuretică. 
Stimulează în plus si activitatea ficatului. 
Bãutură amară. 

e 10 g de frunze pentru un litru de apă sau o 


linguriţă pentru o ceașcă. 


* Infuzie 10 minute. 3 cesti pe zi înainte de 
mese. 


Decoct: băutură obţinută prin fierberea unei plante în 
apă, în vas închis. 
Codiţe de cireşe 
Pedunculii sau coditele sunt folosite pentru actiunea lor 
diuretică. Păstrați cozile cireselor pe care le mâncaţi şi 
uscați-le. Băutură răcoritoare. 


e O mână de codițe pentru 1 litru de apă. 


e Se fierbe 10 minute. 3 cești pe zi cel puţin. 


Alburn de tei 


Drenează excelent acizii, este recomandat 
pentru toate  vreumatismele.  Dizolvă de 
asemenea si calculii. 


e 40 g de scoarță pentru 1 litru de apă. 


e Se lasă să fiarbă până se reduce apa la un sfert 
de litru. Se bea ziua. Cură de 20 de zile pe 


lună, care trebuie să se repete. 


Tinctura-mamă (picături): lichid obținut prin 
dizolvarea principiilor active ale plantei într-un suport 
de alcool. 


Vulturică (Pilosella) 


Un diuretic excelent şi dezinfectant al căilor urinare. 


e 3 x 30 până la 50 de picături pe zi, cu puţină 
apă, înainte de masă. 
Strugurii-ursului 


Diuretic foarte cunoscut pentru acțiunea sa 
dezinfectantă asupra căilor urinare. 


e 3 x 20-40 picături pe zi, cu puţină apă, 


înainte de masă. 


Comprimatele: după uscare, plantele medicinale sunt 
transformate în praf, apoi făcute comprimate. 


Pir gros 
Excelentă plantă de curățare. Din cauza gustului său, 
este preferată administrarea sub formă de comprimate. 


e 3 x de la unul la 3 comprimate pe zi, cu 


puţină apă, înainte de mese. 
Frasin 


Bun eliminator de acizi. Are şi efect purgativ 
dacă este înghițit într-o doză mare. 


e 3xlsau? comprimate pe zi, cu apă. 


Ceai de plante: amestec de plante. Se prepară ca o 
infuzie. 


Sânziană-de-grădină 40 1 sau 2 linguri pentru o 


(Solidago) g ceaşcă 
infuzie 10 minute 
Frasin 30 3 cesti pe zi. 
4 
Parachernită 30 
4 
Coacăză neagră 25 1 sau 2 linguri pentru o 
g ceaşcă 
se fierbe 2 minute şi se lasă la 
Orthosiphon 25 îinfuzat 10 minute 
E€ 3 cesti pe zi. 
Pir gros 30 
& 
Scaiul dracului 20 
8 
Soc 40 1 sau 2 linguri pentru o 
g ceaşcă 
se fierbe 2 minute şi se lasă la 
Lemn dulce 20 infuzat 10 minute 
& 


ătase de porumb 20 


În plus, există în comerţ numeroase amestecuri de 
plante diuretice disponibile in ceaiuri, tincturi-mamă, 
comprimate etc. Aceste preparate sunt în general 
foarte eficiente şi utilizarea lor are rezultate vizibile. 


Cura cu zer pentru drenarea acizilor 


Zerul este restul lichid rămas după coagularea laptelui. 
Este lichidul care se ridică la suprafaţa laptelui bătut 
când acesta este strecurat. Calitățile detoxifiante ale 
zerului sunt cunoscute încă din Antichitate. Printre 
acestea, se numară și proprietăţile sale diuretice, care 
ne interesează aici pe noi. 


Zerul îşi datorează efectul puternic diuretic bogăției 
sale în potasiu. Potasiul, pe lângă faptul că elimină 
sarea, aflată în exces, în afara organismului, provoacă și 
eliminarea lichidelor reţinute din cauza sodiului, 
lichide ce conţin, printre altele, și acizi, În plus, 
cantităţile mari de zer absorbite în cursul curei — până 
la 2—3 litri pe zi — reprezintă o cantitate considerabilă 
de lichid care va forța rinichii să lucreze mai intens. 
Marele medic englez Sydenham (1624-1689) 
recomanda mai ales, și CU succes, curele cu zer pentru a 
vindeca guta, o boală datorată excesului de acizi, acid 
uric în cazul de faţă. 


Binefacerile zerului pentru restabilirea echilibrului 
acido-bazic nu constau doar în proprietăţile sale 
eliminatoare. Este o băutură foarte bogată în minerale 
(în jur de 5 % din greutatea sa uscată), în principiu 
bazice: potasiu, calciu şi magneziu, care contribuie la 
compensarea carenţei de baze. 


Efectul alcalinizant al zerului nu este totuşi real decât 
atunci când acesta este proaspăt, căci el se acidifică 


foarte repede. La câteva ore după fabricare ÎȘI poate 


deja pierde proprietăţile alcaline ȘI, în consecință, 
poate fi contraindicat. Era o problemă curentă în 
trecut când curele se făceau cu zer lichid. În zilele 
noastre, se fabrică un praf din zerul proaspat care ne 
permite să dispunem de un produs alcalin ce nu se 
acidifică prin conservare. Este disponibil și aromatizat, 
cu extracte naturale de fructe, fiind vândut în 
magazinele dietetice. Se reconstituie zerul amestecând 
praful și apa după instrucţiunile fabricantului. Odată 
reconstituit, lichidul trebuie băut rapid (într-o oră) 


pentru a se evita acidificarea sa. 


Cura se desfăşoară astfel: se beau de la 3 la 5 pahare de 
cca 250 ml pe zi. Sub acţiunea conjugată a 
proprietăţilor sale şi a cantităților ingurgitate, efectul 


diuretic se va face repede simțit. 


Organismul are totuși nevoie de un timp de adaptare. 
În prima zi a curei nu se bea decât un pahar de zer. A 
doua zi, două pahare și cantitatea se creşte progresiv, 
până când sunt atinse cele cinci pahare pe zi. Mai 
departe, aceasta cantitate este menţinută pentru tot 
restul curei, care va dura între 2 şi 3 săptămâni. 


Drenarea acizilor prin piele 


Ca şi rinichii, transpiraţia eliminată de glandele 
sudoripare permite drenarea în exteriorul organismului 
a acizilor puternici. Sunt între 70 şi 120 de glande 
sudoripare pe cm? de piele, ceea ce înseamnă aproape 
2 milioane de glande pe întreg corpul. 


Glandele sudoripare acţionează ca un filtru simplu 
asupra acizilor și toxinelor transportate prin sânge. 
Traversând acest filtru, acizii sunt reținuți și eliminaţi, 
diluaţi în apă (transpiraţie). Sângele care duce 
deşeurile circulă prin vase foarte subţiri: capilarele. În 


consecință, transpiraţia nu va fi bună decât dacă 
circulaţia sanguină la nivel cutanat este bună. Aceasta 
este favorizată şi ameliorată de exerciţiul fizic şi căldură 
(saună, băi calde). 


Este cunoscut faptul că activitatea fizică stimulează 
circulaţia sanguină datorită contractiilor musculare 
obţinute prin exerciții. În ceea ce privește căldura, ea 
acţionează dilatând capilarele şi accelerând viteza de 


circulaţie a sângelui. 


În condiţii normale, pielea elimină între 1 si 1,5 litri 
de transpiratie pe zi. Nu suntem conştienţi de acest 
lucru întrucât cea mai mare parte se evaporă direct. 
Când cineva duce o viață foarte sedentară, transpirația 
se poate reduce la o jumătate de litru pe zi. Eliminarea 
acizilor prin piele va fi atunci foarte slabă. 


O piele stimulată prin exerciţiu intens poate elimina !2 
litru de transpiraţie într-o oră! Și cantitatea poate fi şi 
mai mare la saună deoarece, în condiţii de temperatură 
foarte ridicată ȘI umezeală, este eliminat până la 1 
litru, chiar 1,5 litri de transpiraţie pe ședință, care este 


cam de o oră. 


Printr-o febră puternică, un bolnav elimină cantităţi 
egale sau chiar mai mari cu cele menţionate mal sus. 


O eliminare insuficientă a acizilor prin piele poate fi 
deci compensată cu bună știință prin exerciţii fizice sau 
prin saună. Aceste două procedee fiind bine cunoscute, 
preferăm să prezentăm procedeul băilor calde, numite 
de asemenea băi hipertermice. Acestea sunt foarte 
simplu de realizat deoarece avem nevoie doar de o cadă 
şi de apă fierbinte. Căldura va crea o febră artificială, 
care va da naştere unei transpiraţii puternice, deci o 
puternică eliminare de acizi. 


Băile bipertermice 
Pași de urmat 


Se intră în baie cam la 37°C. Temperatura este apoi 
mărită în mod progresiv, adăugându-se apă caldă până 
la atingerea pragului de tolerantă, adică înainte ca 
senzaţia de căldură să nu devină prea puternică. Deși 
foarte caldă, temperatura trebuie să fie una 
suportabilă; trebuie să ne simţim bine făcând baie. Nu 
trebuie să căutăm să atingem temperatura cea mai 
ridicată posibil, ci să o gasim pe cea care ne va permite 
ca această baie să dureze un sfert de oră. După 
rezistenţa individuală, temperatura băii ar varia între 


39 şi 42°C cel mult. 


Scopul băii hipertermice este de a aduce multă căldură 
organismului. [Dacă temperaturile ridicate sunt 
suportate greu, se poate sta mai puţin timp în cadă. 


Este imperios necesar ca organismul să se obişnuiască 
progresiv cu baia hipertermică și să nu se ezite în 
mărirea temperaturii şi a duratei băii în mod gradat, 
timp de mai multe săptămâni, înainte de a se atinge 
maxima personală. Baia hipertermică are o acțiune 
reeducativă asupra pielii. Cineva care, în general, tran- 
spiră greu, va transpira mai uşor după câteva astfel de 
băi. 

Nu este indicat să se intre brusc în apă fierbinte, nici 
chiar atunci când avem senzația ca o suportâm ușor. 
De fapt, organismul se apară de această agresare 
termică bruscă închizând porii pielii. Aceştia se vor 
deschide încet şi efectele așteptate sunt în mare parte 
anihilate. 


Când baia este terminată, se iese Uşor din apă şi se 


așteaptă o jumatate de oră, îimpaturiţi Într-o lenjerie ce 


absoarbe bine sau într-o pătură. Această relaxare 
permite organismului sa-și termine transpiraţia ȘI sa-și 
regăsească echilibrul. 


Se pot face astfel de băi în fiecare zi, timp de 2 sau de 
3 săptămâni, sau o dată la două zile, de-a lungul mai 
multor luni. Baia se face în general seara, căci destinde 
bine organismul ȘI favorizează somnul. 


Mod de acţiune 


Când corpul se scaldă în apă caldă, acumulează rapid 


căldură. Se poate verifica Ușor creșterea temperaturii 
corporale cu un termometru ţinut în gură. Baia 
hipertermică creează o febră artificială şi are deci 
aceleaşi proprietăți ca şi febra naturală. 


Febra, să ne amintim, este un mijloc de apărare pe care 
organismul îl foloseşte pentru a intensifica 
metabolismul şi pentru a accelera schimburile, astfel 
încât să ardă deşeurile — printre altele acizii — care 
saturează țesutul organic. Este o reacţie de apărare 
binefăcătoare care permite organismului să 
normalizeze rapid mediul umoral. Dacă nu ar fi existat 
febra, organismul s-ar fi saturat iremediabil de deşeuri 
și nu ar mai fi avut niciodată posibilitatea de a face o 
bună criză de curățare pentru a-și „recupera 
întârzierea “. 


Când combustiile se intensifică în timpul febrei, 
deşeurile şi acizii care se gasesc cam peste tot in 
organism sunt degradate şi transformate în materiale 


energetice sau constructoare: în consecință, are loc o 
combustie a toxinelor necirculante aflate în profunzime. 


Sugestii 


Neglijând progresarea necesară în aplicaţii, se poate 
declanșa o eliminare masivă a toxinelor profunde (crize 


de curăţare). Acestea, urcând brusc la suprafața 
nivelului sângelui și adăugându-se toxinelor circulante, 
pot depăși capacitatea de eliminare a organelor 
excretorii și de oxidare a corpului. Pot apărea probleme 


foarte neplăcute, precum durerile de cap, greata și 
crizele reumatice. Ele pot fi evitate acţionându-se 
progresiv şi drenând toxinele circulante înainte de a 
face o cură intensivă de băi hipertermice. 


Ceaiurile sudorifice sunt de asemenea folositoare 
inainte și după baie. În timpul băii, frecţiile pot 
intensifica activitatea pielii. 


Plantele medicinale 

și eliminarea acizilor prin piele 

O intensificare a activitații glandelor sudoripare prin 
administrarea de plante medicinale este posibilă. 
Aceste plante se numesc sudorifice deoarece ele cresc 
secreția de transpiratie. În consecința, ele contribuie şi 
la creşterea cantității de acizi eliminaţi. Bineînţeles, 
transpiraţia nu va fi în principiu vizibilă decât atunci 


când corpul are motive să transpire, de exemplu în caz 
de căldură sau efort fizic. 


Totuşi, consumul regulat de sudorifice ajută porii 
deschişi sa se curețe şi să lucreze mai activ. 


Preparatele se iau de trei ori pe zi, fierbinti dacă este 
vorba despre băuturi. Efectul băilor termice, al 
sedintelor de transpirare la saună, al exerciţiului fizic 


sau al oricărui alt procedeu este dublat dacă se bea, 
înainte de oricare dintre aceste activități, una sau două 
cești de infuzie fierbinte de plante sudorifice. 


lată câteva exemple de plante medicinale sudorifice: 


Infuzie 


Soc 


Florile de soc sunt sudorifice si diuretice. Socata e şi o 
băutură plăcută la gust. 


e O lingură de flori pentru o ceaşcă, infuzie 
10 minute, 3 cești pe zi. 
Tei 
Bine cunoscut de toată lumea, teiul este folosit 
de mult pentru calitățile sale sudorifce şi 
calmante. 

e Un mână bună de tei pentru o ceașcă (15, 30 
g pentru un litru), infuzie 10 minute, 3 cesti 
sau mai multe pe zi. 


Decoct 


Brusture 
Această plantă este diuretică, coleretică și laxativă. Este 
deseori recomandată pentru bolile de piele. 


e 40 g de rădăcini pentru 1 litru de apă, se 
fierb 10 minute, 3 cești pe zi. 


Tincturi-mamă 
Trei fraţi pătaţi 
Această plantă este foarte eficientă în cazul bolilor de 
piele. Si, în plus, pentru calitățile sale sudorifice, este 
un bun depurativ general. 


e De la 20 până la 50 picături cu apă, de 3 ori 


pe zi înainte de mese. 


Brusture 
e 40 de picături cu apă, de 3 ori pe zi înainte 


de mese. 


Ceai 


e o lingură pentru o ceașcă, infuzie 10 minute. 
Tei 25 g 
Flori de soc 30 g 


Limba-mielului 40 g 
Roinită 5 g 

Violetă 5 g 
Barba-caprei 20 g 
Trei frați pătați 30 g 
Musetel 30 g 


Flori de porumbar 20 g 
Ciubotica-cucului 20 g 


Drenarea acizilor prin plămâni 


Plămânii joacă un rol dublu în eliminarea acizilor. Pe 
de-o parte, mulțumită oxigenului pe care îl absorb, 
acizii volatili pot fi oxidaţi. Această transformare are 
loc nu în plămâni, ci în ţesuturi. Oxigenul nu trebuie 
doar să pătrundă suficient în căile respiratorii, ci 
trebuie condus suficient de mult în profunzime de 
către sânge pentru ca oxidarea acizilor să poata să se 
facă în ţesuturi. Pe de altă parte, acizii sunt eliminaţi 
de căile respiratorii sub forma gazului carbonic (CO,). 
Produs în ţesuturi (şi prezent la acel nivel sub formă 
lichidă), acest gaz trebuie să ajungă la plămâni și să fie 
eliminat către exterior (sub formă gazoasă) pentru ca 
organismul să fie într-adevăr eliberat de el. 


Dat fiind că toată lumea respiră, am putea crede că nu 
sunt probleme cu eliminarea acizilor prin căile 
respiratorii. lotuși, astfel de probleme există, căci nu 
toată lumea respiră la fel. Debitul de aer poate varia de 
la simplu la dublu sau chiar mai mult, de la o persoană 
la alta. Dacă o persoană ce se odihnește respiră 2 litru 


de aer pe respiraţie, o persoană activă va respira | litru, 
adică dublu. Cât despre sportivii aflaţi în plină 
mișcare, aceştia vor respira de la 5 la 6 litri de aer pe 
respiraţie, adică de 10, 12 ori mai mult. 


Dacă !% litru de aer pe respirație este o cantitate 
suficientă pentru o persoană ce se află în repaus (care 
doarme, de exemplu), ea este insuficientă pentru o 
persoană sedentară care lucrează şi mănâncă. Or, cu cât 
alimentaţia și activitatea sunt mai abundente, cu atât 
organismul are nevoie de mai mult oxigen. Atunci 
când nu primește suficient, oxidările se fac incomplet. 
Producerea de acizi creşte în aceste condiţii. În plus, 
volumul aerului eliminat fiind foarte redus, ȘI 
cantitatea de CO, eliminată va fi la fel redusă. Rezultă 


astfel o acidifiere a organismului de către acizii slabi. 


Efectele benefice ale unei bune oxigenări asupra pH- 
ului au fost deja descrise. O persoană care lucrează 
stând jos într-un birou prost acrisit toată după-amiaza 
are tendința de a se acidifia. Măsurându-i pH-ul 
urinar, se va constata că acesta se situează de exemplu 
între 5 şi 6. Va urca totuşi la 7 după o plimbare în aer 
liber şi asta fără să fi luat niciun aliment sau supliment 
bazic. Dar acest lucru nu este valabil decât în cazul în 
care cauza acidifierii este lipsa oxigenului. 


Mişcarea antrenează o intensificare a amplitudinii 
respiratorii, adică inspirații și expirații foarte mari șI, 
din această cauză, toate activităţile fizice sunt bune 
pentru a drena acizii. Mersul, alergatul, mersul pe 
bicicletă, gimnastica și numeroase alte sporturi sunt 
indicate. Practicate zilnic, ele permit oxidarea şi 


eliminarea acizilor volatili pe măsură ce aceștia se 


produc. Este de preferat să se meargă în fiecare zi câte 
30 de minute în aer liber decât să se meargă 3 ore în 
weekend. 


După cum putem vedea, eliminarea acizilor slabi se 
face mult mai ușor decât cea a acizilor puternici. 
Aceştia din urmă nu pot fi efectiv eliminaţi prin 
rinichi decât în cantităţi limitate în fiecare zi. Nu 
există însă o limită cotidiană pentru acizii slabi 
(volatili) care sunt eliminaţi în cantităţi ce corespund 
oxigenării făcute în timpul zilei. 


Posturile şi monodietele sunt o modalitate 
eficientă de dezacidificare? 


Curele de drenare ținute pentru rezolvarea altor 
probleme decât cele datorate acidifierii sunt în general 
însoţite de măsuri dietetice, precum posturile sau 
monodietele. Cu ajutorul restricţiilor alimentare, 
organismul scoate la suprafaţă cantităţi importante de 
toxine aflate în profunzimea ţesuturilor, cu scopul de a 
le conduce spre organele excretorii unde vor fi şi 
eliminate. 


Aceste diete nu sunt totuși prielnice în timpul unor 
cure de dezacidificare și nu trebuiesc recomandate în 
mod sistematic. Aportul masiv de acizi pe care îl 
declanșează poate pune în dificultate persoanele ce 
suferă de o insuficienţă metabolică la acizi. 


Să examinăm mai întâi cazul posturilor. Dintre toţi 
acizii care ies la suprafață, doar o mică parte va putea f 
eliminată ca atare de organele excretorii. Ceilalţi vor 
trebui fie oxidaţi, fie tamponaţi. Or, persoanele care 
prezintă o insuficiență metabolică au deja, în condiţii 
normale, dificultăţi în a oxida acizii. Sunt puţine şanse 


ca ele să reușească să facă acest lucru mai bine în 


perioada de post, atunci când acizii se prezintă în 
cantitati mari. 


În ceea ce priveşte tamponarea acizilor, nu este mai 


UŞOr de acționat. Pe de-o parte, pentru că rezervele de 
baze sunt în general bine consumate şi, pe de altă 
parte, pentru că fără alimentaţie nicio cantitate 
exterioară de baze nu va putea susţine sistemul 
tampon. Organismul apelează atunci la rezerve, fără a 
mai avea posibilitatea de a le reface progresiv. Apare un 
mare risc de demineralizare. 


Situaţia este diferită pentru persoanele care nu suferă 
de insuficienţă metabolică. In timpul postului, 
organismul nu mai are de oxidat acizi aduşi prin 


alimentaţie ȘI poate să se concentreze pe cel deja 
prezenţi în corp. Cum capacitatea lor de a arde acizii 
slabi este bună, ele vor putea oxida o cantitate mare. 


Având rezerve serioase de baze, tamponarea acizilor se 


va face de asemenea bine. 


În ceea ce priveşte monodietele, sunt mai multe cazuri 
posibile. În general, acestea nu sunt propice decât 
atunci când se fac cu alimente bazice, precum 
morcovi, cartofi etc., situație in care nu mai contează 
dacă o persoană suferă sau nu de insuficienţă 
metabolică la acizi. Cantitatea de baze fiind impor- 
tantă în timpul unei monodiete, aceasta nefiind 
însoţită de acizi, bazele vor putea fi în întregime 
folosite pentru a tampona acizii acumulaţi. În plus, 
energia economisită la nivel digestiv (mulţumită 
meselor deloc complicate) va putea fi folosită pentru a 
intensifica eliminarea acizilor prin rinichi și prin 
glandele sudoripare. 


Monodietele compuse din alimente acidifiante sunt, 
dimpotrivă, nefaste, căci cantitatea de acizi nu este 


compensată prin cea de baze alimentare. Pentru a 
neutraliza acizii — atât cei care sunt deja acumulaţi in 
organism, precum și cei care sunt aduși de monodiete 


— corpul va trebui să-și epuizeze în întregime rezervele 
fără a putea înlocui bazele folosite cu cele aduse de noi 
alimente. 


Monodietele cu alimente acide — precum fructele — 
sunt strict de evitat pentru persoanele CU insuficienţă 
metabolică la acizi, dar foarte recomandate pentru 
celelalte categorii. Acestea din urmă, find efectiv 
capabile să oxideze acizii ușori ai fructelor, acizii vor fi 
transformați în baze, fapt ce va duce la o alcalinizarea 
ţesuturilor organice. 


CAPITOLUL 8 


Revitalizanţii bazici 


Pe lângă administrarea de revitalizanţi bazici pentru 
susținerea eforturilor de dezacidificare a organismului, 


persoanele acidificate vor dori poate să ia ȘI 


revitalizanți, bogaţi în vitamine şi minerale, pentru a le 
creşte vitalitatea generală. Produsele cel mai des 
folosite sunt: polenul, germenii de grâu, drojdia de 
bere etc. Ei au un evantai larg de nutrienți în formă 
naturală și foarte Uşor asimilabili, care reprezintă un 
ajutor sigur pentru revitalizarea organismelor obosite și 


bolnave. 


Din nefericire, unele dintre aceste produse sunt 
acidifiante șI, în consecință, contraindicate persoanelor 
ce suferă de probleme de acidificare. Este vorba înainte 
de toate de câătina albă, bogată în vitamina C şi în 
siliciu, de drojdia de bere, care conţine purine 
(precursori ai acidului uric), despre polen şi, într-o mai 
mică măsură, despre /ăprișorul de matcă. Aceste 
produse nu trebuie excluse complet, ci folosite cu mare 
atenţie. Este de preferat să se folosească revitalizanți 
alcalini. Dintre aceştia, enumerăm spirulina, melasa 
neagră, ginsengul, germenii de grâu şi uleiul de ficat din 
cambulă. 


Proprietăţile, indicaţiile şi modul de administrare ale 
acestor revitalizanţi sunt prezentate mai jos. Nu există 
niciun motiv pentru care nu s-ar putea folosi în același 
timp un supliment şi un revitalizant bazic. Riscul de 
intoxicație nu există, căci revitalizanţii nu sunt 


caracterizați prin cantitatea mare de minerale bazice, ci 


prin conţinutul bogat in vitamine, oligo-elemente ȘI 
alți nutrienți. 


Spirulina 


Spirulina este o algă de apă non-marină. Creşte cel mai 
bine în apele alcaline, al căror pH se situează între 8,5 
și 11! Folosirea alimentară a spirulinei nu este una 
recentă. Diferite popoare africane o consumă de mult 
pentru a-şi diversifica alimentația formată în special 
din mei. De altfel, aztecii cultivau această algă în 
lacurile lor. Recoltată cu ajutorul unor coșuri cu 
ochiuri mici care permiteau scurgerea apel, dar care 
rețineau „spuma verde“, spirulina era pusă la uscat, 
apoi transportată în tot imperiul aztec. 


Obiect al multor studii, spirulina este recunoscută 
astăzi ca un revitalizant de primă calitate. 


Ea conţine mai multe proteine, beta-caroten (vitami- 

na A), vitamina B12, fier și acizi gama-linolenici 
(vitamina F) ca niciun alt aliment cunoscut. 
Conţinutul său în vitamina E este egal cu cel al 
germenilor de grâu, sursa cea mai abundentă de astfel 
de vitamină. Concentrația de calciu şi magneziu 
echivalează cu cea a laptelui. Ea conține, pe deasupra, 
o întreaga serie de vitamine, minerale și oligo- 


elemente. 


Sunt suficiente 10 g de praf de spirulină pentru a 
acoperi de cinci ori nevoile zilnice în vitamina B12, de 


patru ori pe cele de vitamina A, 83% din nevoile 
de fier, 30% din cele de vitamina B2, 25% din cele de 


vitamina Bl etc. 


Spirulina este în special recomandată în cazul oboselii, 


anemiei și problemelor de vedere, menstruație și piele. 


In plus, ajută la întărirea sistemului imunitar 
ȘI facilitează eliminarea otrăvurilor care invadează 
țesuturile organice. 


Spirulina se prezintă sub formă de praf verde închis, cu 
un miros foarte slab. Se folosește fie sub formă de praf, 
fie sub formă de comprimate sau capsule. 


Încorporată în alimente, spirulină praf imprimă 
culoarea verde tuturor felurilor de mâncare. Din 
această cauză, ea este mai degrabă folosită sub formă 
de comprimate pentru curele de revitalizare. Un 
comprimat conţine în jur de 500 mg de spirulină. 
Doza zilnică recomandată este de 10 g pentru curele 
intensive, ceea ce corespunde cu 20 de comprimate sau 
o lingură cu vârf de praf. Pentru curele de întreţinere 
sau atunci când nu este o urgenţă, dozele pot fi uşor 
împärtite la doi sau trei. Spirulina se ia de trei ori pe 
zi: înainte de masă, cu apă, pentru comprimate, în 
timpul mesei, dacă este vorba despre praf, amestecat cu 
alimentele. 


Asemenea tuturor curelor de revitalizare, cura cu 
spirulină se întinde pe mai multe săptămâni. Sunt 


necesare de la una la două luni pentru ca aportul zilnic 


så reuşească sa compenseze deficitul organic. 
Melasa neagră 


Melasa neagră este un subprodus al trestiei de zahăr, 
obţinut din presarea acesteia. Rezultatul este un suc 
foarte bogat în zahăr, dar şi în minerale, vitamine, 


oligo-elemente etc. 


Pentru a separa zahărul de restul elementelor, sucul 
este pus la încălzit într-un bazin. Căldura cristalizează 
zahărul care, din cauza greutăţii sale mai mari decât a 
celorlalți constituenți, coboară pe fundul bazinului: 


este zahărul integral. Ceea ce rămâne în partea de sus 
este un piure gros și inchis la culoare ce conţine in 


principal nutrienții trestiei de zahăr: melasa neagră. 


Zahărul integral obţinut prin acest procedeu nu este 
deci cel mai complex pe care îl putem obtine. De fapt, 
zahărul integral conține și melasă și zahăr. Este obținut 
prin fierbere, dar expunând la soare, în cuve mari, 


sucul de trestie de zahăr, astfel încât lichidul să se 


evapore. 


Deşi contine încă zahăr, melasa neagră este folosită 
mai ales pentru conţinutul său foarte ridicat în 
minerale. 100 g de melasă neagră conțin în realitate de 


la 1 900 la 3 300 mg de potasiu, de la 800 la 1 400 
mg de calciu, de la 200 la 400 mg de magneziu, de la 


15 la 28 mg de fier etc. Conţinutul său bogat în 
potasiu este mai mare decât cel al soiei, al drojdiei de 
bere, al legumelor și al fructelor, alimente considerate 
drept cele mai importante surse de potasiu. 


Melasa neagră este de asemenea bogată în magneziu 


precum germenele de grâu, migdalele, smochinele şi 
curmalele, recomandate în general ca bune surse de 
magneziu. La fel stau lucrurile şi cu fierul, prezent în 
melasa neagră în cantităţi la fel de ridicate precum în 


ficat, spanac, caise şi ouă. 


Melasa neagră este în general recomandată în cazul 
anemiei,  crampelor,  edemelor, reumatismelor, 
insomniei și stresului. 


Este disponibilă sub formă lichidă sau solidă (fulgi). 
Are un gust uşor dulce, dar puternic de trestie de 
zahăr. 


Doza cotidiană este de 2, 3 lingurite pline de lichid 


sau 


1, 2 linguri de fulgi. Se consumă o dată sau împărţită 
în trei reprize pe zi, sub formă de băutură rece sau 
caldă. Pentru băuturile calde, melasa neagra este direct 
amestecată în apă. Pentru cele reci, trebuie mai întâi să 
se dizolve în apă călduţă înainte de a adăuga apa rece. 


Este indicat să se bea încet preparatul și să He bine 


amestecat cu salivă, pentru a se evita balonările. 


Curele se întind de la 1 la 2 luni, dar la nevoie pot 
dura mai mult timp. 


Ginsengul 


Ginsengul este o plantă din Extremul Orient, care 
creşte la liziera pădurilor. De mai bine de 4 000 de ani, 
este cunoscută si folosită pentru calităţile curative şi 
revitalizante. Într-un timp, era atât de apreciată, încât 
era vândută pentru propria greutate în aur. 


Din toată planta, rădăcina este cea care ne interesează. 
În timpul creşterii, ca capătă dimensiuni enorme în 
raport cu partea aeriană a plantei. Rădăcina poate 
atinge 120 cm lungime și 10 cm lăţime, având o 
tulpină doar între 30 şi 80 cm. Şase sau șapte ani de 
creștere sunt necesari înainte ca rădăcina să poată f 
folosită. Bogăția proprietăţilor ginsengului se poate 
măsura în epuizarea pământului după cultivarea lui: 
după o recoltă de ginseng, pământul trebuie lăsat 
necultivat timp de 12 ani înainte de a putea fi 
refolosit! 


Compoziţia rădăcinilor de ginseng este înainte de 
toate marcată de conţinutul bogat în vitaminele grupei 


B. Dar ea conţine de asemenea ȘI vitaminele A, C, E și 


D, precum și minerale și oligo-elemente. Proprietăţile 


sale curative par a se datora unei substanţe numite 
ginsenoid. Preparatele pe bază de ginseng, ar trebui să o 
conţină într-o cantitate de cel puțin 0%. 


Printre toate indicatiile ginsengului, amintim stările de 
epuizare, bolile degenerative, depresia, slăbirea 
sistemului nervos, diabetul, stresul, dar și probleme de 
ficat, de memorie ȘI convalescenta. 


În trecut, curele de ginseng se făceau mâncând în 
fiecare zi o bucăţică de rădăcină. În zilele noastre, se 
folosesc mai ales extractele lichide care concentrează 
principiile active ale plantei. În fiecare caz, trebuie 
urmată doza indicată de fabricant. În general, extractul 
este însoţit de o linguriţă specială. 


Curele durează de la 4 la 6 săptămâni şi sunt repetate 
la nevoie în cursul anului. 


Germenii de grâu 


Germenele este partea nutritivă cea mai bogată a 
seminței de grâu. În timp ce membrana este aproape 
exclusiv formată din celuloză, ce nu poate fi asimilată 
de fiinţa umană, şi partea centrală a seminţei din 
amidon, embrionul concentrează majoritatea 
nutrienţilor necesari creșterii viitoarei plante: acizi 
aminați, acizi grași esenţiali, numeroase minerale, 


oligo-elemente, toată grupa de vitamine B şi o 
concentraţie record de vitamina E. Acest conținut 
excepţional în nutrienți permite creşterea explozivă a 
tinerei plante încă din primele zile de la încolţire. 


Impotriva oricarei aşteptări, creşterea embrionului nu-i 


diminuează rezervele, ci le măreşte! Germenele de grâu 
este și mai bogat decât era înainte de germinare. 
Mulțumită unor enzime, sunt produse noi nutrimente. 
Astfel, pentru 100 g de germen, cantitatea de calciu 


crește în câteva zile de la 45 la 75 mg, lar cea de 
magneziu de la 133 la 342 mg. Conţinutul în vitamine 
creşte cu 20% pentru vitamina Bl, cu 45% pentru 
vitamina B5, cu 200% pentru vitamina B6, cu 225% 
pentru provitamina A, cu 300% pentru vitamina E şi 
cu 500% pentru vitamina C! 


Bogăția nutriţională a seminţei în curs de germinare 
este mult mai mare decât cea a celei negerminate. 
Pentru a germina grâul, este suficient să pui timp de 
12 ore seminţe într-un pahar cu apă, apoi să le întinzi 
într-o farfurie în care vor fi udate în mod regulat. 


După trei, patru zile va apărea germenele: se prezintă 
la început sub forma unui punct alb, care se lungește 
apoi pentru a deveni o tija mică, întâi albă, apoi verde. 


Grâul încolțit se va consuma când germenele a atins O 
lungime de 3 până la 5 mm. În acest stadiu, este încă 


alb. Germenele este mâncat cu seminţele și rădăcinile 
mici care s-au format. Are un gust plăcut și poate fi 
consumat foarte bine cu salate. 


Pentru a avea în fiecare zi grâu încolţit, în timpul unei 


cure, este recomandat să se pună în fiecare zi o nouă 
doză într-o farfurie. În comerț, exista recipiente cu mai 
multe etaje, speciale pentru încoltirea grâului, care 
înlocuiesc în mod avantajos farfuriile. 


În afară de proprietăţile sale revitalizante, grâul încoltit 
este indicat în cazul hipotensiunii, depresiei, 
tendintelor de tromboză si menstruației dureroase sau 
neregulate. 


Doza zilnică corespunde unei linguri rase de grâu 
uscat. Datorită proprietăţilor sale foarte revitalizante, o 
supradoză ar duce la o stare de excitație fizică şi 
psihică. Este motivul pentru care grâul încolțit este 


contraindicat hipertensivilor, iar administrarea sa nu 
este indicată seara. Doza zilnică poate fi luată o dată, la 
micul dejun sau la masa de prânz. 


Curele durează în general 2, 3 săptămâni şi pot fi 


repetate atât timp cât este nevoie. 


Uleiul din ficat de cambulă 


Cambula este un peşte din mările nordice al cărui ficat 
conţine ulei foarte bogat în vitamina D. Conţinutul 
său este de 2 până la 3 milioane de unităţi 
internaţionale (UI) de vitamina D pentru 100 g, în 
timp ce alimentele care o conţin cel mai mult (unt, 


brânză, ouă etc.) nu depăşesc 200 UI pentru 100 g. 


Vitamina favorizează nu doar absorţia calciului la nivel 
intestinal, ci și contribuie la menţinerea constanta a 
cantităţii de calciu în sânge, astfel încât celulele să îl 
poată folosi în orice moment. În plus, vitamina D 
favorizează fixarea calciului în schelet, dând astfel 
soliditate oaselor. Or, sângele şi sistemul osos sunt 
două rezerve importante din care organismul ia calciul 


pentru a lupta împotriva acidifierii. 


Uleiul din ficat de cambulă este un supliment indicat 
in special persoanelor ce suferă de acidifiere, căci 
produsul îi ajută să lupte împotriva decalcifierii 
sistemului osos, proces datorat acidității, dar şi carenţei 
în vitamina D. 


În afară de vitamina D, acest ulei conţine de asemenea 
mari cantități de vitamina A, al cărei rol bine cunoscut 
la nivelul ochilor și pielii se dublează cu o acţiune 
asupra oaselor. În calitate de cofactor al vitaminei D, 
vitamina A contribuie la formarea oaselor şi la fixarea 
calciului. 


Uleiul din ficat de cambulă este în general indicat 
iarna, căci acesta este anotimpul cel mai puţin insorit. 
Se ştie că soarele joacă un rol important în calcifierea 
oaselor și că vitamina D poate fi fabricată de piele, sub 


acțiunea directă a razelor de soare. 


Indicaţiile acestui ulei sunt rahitismul, problemele de 
decalcifiere, fracturile, osteoporoza, tendinţa apariției 
cariilor dentare. Este de asemenea indicat în timpul 
creșterii și al menopauzel. 


În zilele noastre, uleiul este vândut în capsule ce se 
inghit cu puţină apă. Fiind o vitamină liposolubilă, va 
fi mai bine și mai uşor asimilată de organism dacă este 
luată în mijlocul unei mese ce conţine de preferinţă 
grăsimi. 

Este important să respectăm doza indicată de 
fabricant, căci orice exces de vitamina D poate f 
dăunător sănătății. 

Curele se întind pe 2 sau 3 luni. Persoanele acidificate 
nu trebuie să aștepte iarna, ci trebuie să facă această 
cură în orice moment. Ulterior, cura va fi repetata o 
dată pe an, în anotimpul rece. 


Tabel cu valorile pH-ului 
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i 
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